Lieutenant-Colonel  CHANDEZON 

DU  126e  RÉGIMENT  D’INFANTERIE 
EN-COMMANDANT  DE  L’ÉCOLE  NORMALE  DE  GYMNASTIQUE  ET  D’ESCRIME 


ET  DE 

\ 

PHYSIOLOGIE 

APPLIQUÉS  A 


L’ 


U DE  DU  MOUVEMEN 


NOMBREUSES  GRAVURES  EN  COULEURS  DANS  LE  TEXTE  ET  HORS  TEXTE 


« L’anatomie  a besoin  «Vôtre  vue  plutôt  que  lue.  Elle  «loit 
parler  aux  yeux  ; il  lui  faut  «les  planches  et  plus  «le  crayon  que 
«le  plume.  » (CltASSAGNK  et  DESHKOT.  sseS.) 


"•  ' -■  Tpv-1  - 


\c\Ob  «r\ 

PARIS 

Henri  CHARLES-LAVAUZELLE 

Éditeur  militaire 

10,  Rue  Danton,  Boulevard  Saint-Germain,  118 


(même  maison  a limoges) 


♦ 


Med 


K7487 


* 4 


. 

. 


- 


Digitized  by  the  Internet  Archive 

in  2016 


\ 


https://archive.org/details/b28068361 


PRINCIPES  D’ANATOMIE 


ET  DE 


PHYSIOLOGIE 


DROITS  DE  REPRODUCTION  ET  DE  TRADUCTION  RÉSERVÉS 


Lieutenant  - Colonel  CHANDEZON 

DU  126e  RÉGIMENT  D’INFANTERIE 
EY-îXmiAMI.WT  DE  L’ÉCOLE  NORMALE  DE  GYMNASTIQUE  ET  D’ESCRIME 


APPLIQUÉS  A 

L’ÉTUDE  DU  MOUVEMENT 


« L'anatomie  a besoin  d’être  vue  plutôt  que  lue.  Elle  doit 
parler  aux  yeux  ; il  lui  faut  des  planches  et  plus  de  crayon  que 
de  plume. 

» ClfASSAGNE  et  DES11UOUSSE8.  » 


PARIS 

Henri  CHARLES-LAVAUZELLE 

Éditeur  militaire 

10,  Rue  Danton,  Boulevard  Saint-Germain,  118 
(même  maison  a limoges) 


^0 %(\& 


WELLCOME  IMSTITUTE 
LIBRARY 

Col! 

welMOmec 

Cad 

No. 

/\  ( 
w - 

• 

OUVRAGES  CONSULTÉS 


Poirier  et  Charpy,  Traité  d’ Anatomie  humaine. 

Pli.-C.  Sappey,  Anatomie  descriptive. 

Van  Gehuchten,  Anatomie  du  Système  nerveux  de  V homme. 

Chassagne  et  Desbrousses,  Guide  médical  pratique  de  l’Officier. 

Dr  Roblot,  Principes  d’ Anatomie  et  de  Physiologie  appliqués  à la  gymnas- 
tique. 

Dr  Van  Gelder,  Principes  d’ Anatomie  et  de  Physiologie. 

Dr  Dufuy,  Le  Mouvement  et  les  Exercices  physiques. 

Dr  Ricque,  Traité  élémentaire  d’ Anatomie  et  de  Physiologie  appliqués  à 
la  gymnastique. 

Duceenxe  (de  Boulogne),  Physiologie  des  Mouvements. 

Mathias  Duval,  Cours  de  Physiologie. 

E.  Hédon,  Précis  de  Physiologie. 

Dr  Saffray,  Eléments  usuels  des  sciences  physiques  et  naturelles. 

Lieutenant-colonel  Docx,  Guide  officiel  de  l’Enseignement  de  la  Gymnas- 
tique en  Belgique. 

E.  Deyrolle,  Planches  d’ enseignement  anatomique  et  physiologique. 


PRINCIPES  D’ANATOMIE 

ET  DE 

PHYSIOLOGIE 


DE  LA  MACHINE  HUMAINE 

Les  os  constituent  la  charpente  humaine. 

L’assemblage  de  tous  les  os  du  corps  forme  ce  que  Ton 
appelle  le  squelette. 

Les  pallies  par  lesquelles  les  pièces  du  squelette  s’unis- 
sent les  unes  aux  autres  constituent  les  articulations. 

Les  os,  organes  essentiellement  passifs,  sont  mis  en  mou- 
vement par  les  muscles , masses  charnues  qui  les  recouvrent 
et  qui  jouissent  de  la  propriété  de  se  contracter. 

Le  tout  est  recouvert  par  la  peau , qui  constitue  l’enveloppe 
extérieure  du  corps. 


Pour  que  les  muscles  se  contractent,  il  est  indispensable 
qu’une  certaine  force  les  excite  : cette  force  vient  du  système 
nerveux  (cerveau,  cervelet,  moelle  épinière,  nerfs,  etc.). 

Pour  que  le  corps  vive,  il  faut  qu’il  se  nourrisse:  organes 
cV  alimentation. 

Les  aliments  qui  lui  sont  nécessaires  sont  de  deux  sortes  : 

1°  Les  aliments  proprement  dits,  recueillis  et  convenable- 
ment tranformés  par  Yappareil  cle  digestion  (estomac,  intes- 
tin, foie,  pancréas,  etc.); 

2°  L’oxygène,  distribué  par  Yappareil  de  la  respiration 
(trachée,  poumons,  bronches). 

Un  liquide  spécial,  le  sang,  transporte  dans  tout  le  corps 
les  aliments  assimilés,  ainsi  que  l’oxygène  et  entraîne,  pour 
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les  faire  rejeter  à l’extérieur,  les  déchets  de  l’organisme.  Ce 
travail  s’opère  à l’aide  de  1 appareil  circulatoire  (cœur,  artè- 
res, capillaires,  veines,  lymphatiques). 

Enfin  les  déchets  de  l'organisme  sont  rejetés  à l’extérieur 
au  moyen  des  sécrétions  (urinaire,  sudorale,  etc.). 


Tableau  donnant  une  idée  d’ensemble  de  la  machine  humaine. 


Leviers 

Ajustage  ou  assemblage 

Organes  moteurs 

Organes  de  mise  en  marche... 

Organes  d’alimen tation ... 

( SB.. 

Générateur 

Organes  de  condensation  et  de 
^ • • • ••••••••••••••«••••••••* 

Combustible 

Rendement 


Squelette  (os). 

Articulations,  ligaments. 

Muscles  (locomotion). 

Système  nerveux  (volonté). 

Appareil  digestif  (estomac,  intestin,  foie, 
pancréas). 

Appareil  respiratoire  (poumons,  etc...). 
Appareil  circulatoire. 

Sécrétions,  excrétions,  sueurs,  urines. 
Aliments. 

Travail. 


SQUELETTE 

(Planche  I hors  texte). 


Le  squelette  peut  être  divisé  en  quatre  parties  : 

a)  La  tête; 

b)  Le  tronc; 

c)  Le  membre  supérieur; 

d)  Le  membre  inférieur. 

Nous  nous  bornerons  à énumérer  les  os  principaux  de  cha- 
cune de  ces  parties. 

TÊTE 


La  tête  se  divise  en  crâne  et  face. 

Les  principaux  os  du  crâne  visibles  à l’extérieur  sont  : 

Le  frontal; 

L 'occipital; 

Les  pariétaux ; 

Les  temporaux , 

et  ceux  de  la  face  : 

Le  maxillaire  supérieur; 

Le  maxillaire  inférieur. 

TRONC 


Le  tronc  est  formé  par  : 

La  colonne  vertébrale ; 
Les  côtes ; 

Le  sternum. 


MEMBRE  SUPÉRIEUR 

Le  membre  supérieur  se  compose  : 
De  l’épaule  dont  les  os  sont  : 
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L’ omoplate; 

La  clavicule ; 

Du  bras  (un  os)  : 

L humérus; 

De  l’avant-bras  (deux  os)  : 

Le  cubitus ; 

Le  radius; 

De  la  main  (vingt-sept  os)  : 

Le  carpe  (huit  os); 

Le  métacarpe  (cinq  os); 
Les  doigts  (quatorze  os); 


MEMBRE  INFÉRIEUR 

Le  membre  inférieur  se  compose  : 

Du  bassin,  qui  comprend  : 

Les  os  iliaques ; 

De  la  cuisse  (un  os)  : 

Le  \èmur; 

De  la  jambe  (deux  os)  : 

Le  tibia ; 

Le  péroné; 

Du  pied  : 

Le  tarse  (sept  os); 

Le  métatarse  (cinq  os); 

Les  orteils  (quatorze  os); 

Nous  citerons  encore  deux  os  : 

L'un  situé  dans  le  cou,  l’os  hyoïde; 

L'autre  en  avant  du  fémur,  la  rotule. 

Il  est  facile  de  remarquer  dès  maintenant  l'homologie  qui 
existe  entre  les  os  du  membre  supérieur  et  ceux  du  membre 
inférieur;  le  tableau  suivant  les  fait  ressortir  : 


SQUELETTE 
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PARTIE  FIXE. 


1er  segment. 


, l Clavicule 
Epaule  S e, 

(-  os)-  { omoplate. 


(l’os)  (Humérus 


Bassin  ... 

(los.)  [Os  iliaque. 


Cuisse 
(1  os). 


Fém  u r. 


PARTIE  MOBILE. 

2°  segment. 

3°  segment. 

ou  thoracique. 

\^-lRadius. 
(2  os).  \Cubitus. 

Main  : 3 parties. 

Carpe  — 7 os  (sans 
le  pisiforme). 

Métacarpe  — o os. 

Doigts  — 3 pha- 
langes, sauf  le 
pouce. 

ou  abdominal. 

Jambe  \Tibia. 

(2  os),  f Péroné. 

Pied  : 3 parties. 

Tarse  — 7 os. 
Métatarse  — 3 os. 
Orteils  — 3 pha- 
langes, sauf  le 
gros  orteil. 

Observation  générale. 

Tous  les  termes  relatifs  à la  position  des  os  sur  le  squelette 
doivent  être  compris  l'homme  debout  ti  la  position  du  soldai 
sans  arme. 


Généralités  sur  les  os. 

Les  os  sont  des  pièces  dures,  rigides,  qui  constituent,  sous 
le  nom  de  squelette , la  charpente  du  corps  {PL  1.). 

D’une  façon  générale,  ils  sont  percés  d’un  canal  contenant 
la  moelle;  ils  sont  entourés  d’une  membrane  fibreuse  appelée 
périoste. 


Tête. 


CRANE 


Le  crâne  est  formé  par  la  réunion  de  plusieurs  os  plats: 
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s il  n était  formé  que  d’un  seul  os,  il  serait  moins  résistant 
aux  chocs. 

Ces  os  sont  engrenés  (fig.  1)  et  prennent  appui  les  uns 
sur  les  aulres;  ils  s’enfoncent  dès  lors  plus  difficilement. 


Ils  forment  par  leur  assemblage  la  boîte  crânienne  (fig.  2), 
qui  contient  et  protège  Y encéphale  (1). 


FACE 


La  lace  contient  les  organes  de  la  vue , de  Yodorat  et  du 
goût. 


Tronc. 


COLONNE  VERTÉBRALE 

La  colonne  vertébrale  ou  rachis  (mot  grec,  signifiant  épine) 
est  une  tige  longue  et  flexible  composée  de  petits  os  ou 
vertèbres , superposées  et  séparées  par  des  rondelles  élasti- 
ques (fig.  3 et  3 bis). 


(1)  Nom  collectif  de  toute  la  masse  nerveuse  renfermée  dans  le  crâne 
(cerveau,  cervelet,  protubérance  et  bulbe). 


SQUELETTE 
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Elle  comprend  en  outre  cinq  vertèbres  soudées  formant 
le  sacrum  et  quelques  vertèbres  atrophiées  formant  le  -coccyx. 


.--Ajcîs  (Somme/.) 

Atlas  'Masse laléralo j A f.  — 

Apophyse  épineuse J^3  1 

— k E cervicales 

<*d7> 

A-  - 


0, 

il 


y — Apophyse  irons  oerse 


V.  dorsales 

( 8 à Ip  ) 

Vertèbre 


4 


V.  lombaires 

( 2o  auZ/t) 


. _ _ Sacrum' 


Coccipjy 


oœygzennes 


l'iG.  3.  — Colonne  vertébrale  (vue  postérieure).  Fig.  3 bis.  — Colonne  vertébrale  (vue  latérale). 


Elle  a la  forme  d’un  S et,  suivant  la  place  qu’elles  occu- 
pmt,  ses  \ertèbres  sont  dites  cervicales  (du  cou,  AB),  dor- 
sales (du  des,  B C),  lombaires  (des  lombes  ou  des  reins,  C D), 
sacrées  (du  sacrum,  E),  coccygieimes  (du  coccyx,  F)  (fi g.  3 

et  3 bis). 

L’arc  vertébral  donne  naissance  à un  certain  nombre  de 
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prolongements  ou  apophyses , parmi  lesquelles  nous  citerons 
les  apophyses  épineuses  (A  à D)  et  les  apophyses  transverses 
(B  à D). 

Les  deux  premières  vertèbres  sont  particulièrement  remar- 
quables : 

La  lre,  V atlas  (fig.  4)  soutient  la  tête; 


La  2e,  l'axis  (d’axe)  (fig.  5)  est  surmontée  d'une  sorte  de 
dent  autour  de  laquelle  la1  tete  tourne. 

La  subdivision  de  la  colonne  vertébrale  atténue  les  cliocs. 

La  colonne  jouit  de  la  propriété  de  s’allonger  légèrement 
(sous  l’influence  de  la  traction),  ou  de  se  tasser  (très  longues 
marches). 

Elle  est  creuse  et  flexible  et  renferme  la  moelle  épinière. 


CÔTES 

Les  côtes  (fig.  6),  au  nombre  de  douze  de  chaque  côté,  se 
relient  en  arrière  à la  colonne  vertébrale  (région  dorsale) 
avec  laquelle  elles  s’articulent;  elles  se  relient  en  avant  au 
sternum  par  une  partie  cartilagineuse  soit  directement,  soit 
par  l’intermédiaire  des  autres  (les  cinq  avant-dernières),  à 
l’exception  des  deux  dernières,  qui  pour  ce  motif  sont  dites 
llotlantes. 

Elles  forment  avec  la  colonne  vertébrale  et  le  sternum  ce 
que  l’on  appelle  la  cage  thoracique ; c’est  cette  cage  qui  con- 
tient et  protège  les  organes  si  importants  de  la  circulation 
et  de  la  respiration.  Elle  présente  la  propriété  de  pouvoir 
se  dilater  dans  tous  ses  diamètres. 


SQUELETTE 


STERNUM 

Cet  os,  situé  en  avant  du  thorax,  unit  les  dix  premières 


côtes  en  avant;  son  extrémité  inférieure  correspond  au  creux 
de  l’estomac  (fig.  6). 


Membre  supérieur. 


ÉPAULE 

L’épaule  est  composée  de  deux  os  : la  clavicule  et  l’cmo- 
plale. 

Clavicule  (fig.  7).  Ainsi  nommée  parce  qu’elle  affecte  la 


forme  d’une  clef  antique,  qui  consistait  en  un  simple  loquet. 
Les  deux  clavicules  maintiennent  les  épaules  écartées  et 
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jouent  un  très  grand  rôle  dans  les  mouvements  des  bras; 
lorsqu’une  clavicule  est  brisée,  notamment,  le  blessé  ne  peut 
pas  porter  la  main  à la  tête. 

Omoplale  (fig.  8).  Os  plat  et  triangulaire,  s’appliquant 


comme  une  sorte  de  bouclier  sur  la  partie  postérieure  du  tho- 
rax; on  y distingue,  entre  autres  particularités,  Y apophyse 
coracoïde , la  cavité  glénoïde , la  fosse  sous-épineuse  et  la  fosse 
sus-épineuse. 


BRAS 

Le  bras  ne  comprend  qu’un  seul  os  : Y humérus  (fig.  9). 
Cet  os  présente  à sa  partie  supérieure  une  tête  qui  s’articule 
avec  l’omoplate  et  à sa  partie  inférieure  une  surface  com- 
pliquée qui  s’articule  avec  le  radius  en  dehors  et  le  cubitus 
en  dedans. 

On  remarque,  à la  partie  supérieure  de  l’humérus,  la 
grosse  tubérosité  et  la  gouttière  (ou  coulisse  bicipitale );  à 
la  partie  inférieure,  Y épicondyle  (ou  tubérosité  externe)  et 
Yépithroclée  ou  tubérosité  interne. 

La  surface  arrondie  de  la  tête  de  l’humérus  permet  au 
bras  d'effectuer  toutes  sortes  de  mouvements. 
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Tête-- 


> 

épitrochlée 


_ Grosse  T ? 
--- Gouliièr& 


Epicondyle 


Fig.  9.  — Humérus  gauche. 


AVANT-BRAS 


L’avant-bras  est  formé  de  deux  os  : le  radins  et  le  cubitus , 
articulés  ensemble  à leurs  deux  extrémités  (fig.  10). 

Radius  (rayon,  parce  que  dans  certains  mouvements  il 
tourne  en  rayon  de  roue  autour  du  cubitus).  Son  extrémité 
supérieure  s’articule  avec  l’humérus  et  le  cubitus,  son  extré- 
mité inférieure  avec  les  os  du  carpe  et  le  cubitus. 

Cubitus  (cubitus,  coude,  parce  qu’il  forme  la  saillie  osseuse 
du  coude).  Son  extrémité  supérieure  s’articule  avec  l'humé- 
rus et  le  radius,  son  extrémité  inférieure  avec  le  carpe  et 
le  radius. 


main  (fig.  11  et  12). 

La  main  se  divise  en  carpe,  métacarpe  et  doigts. 

Carpe  (ou  poignet).  Fait  suite  à l’avant-bras;  il  comprend 
deux  rangées  de  quatre  os  chacune. 


Princ.  d’auat. 
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Cubitus  - - 


Fig.  10.  — Cubitus  et  radius  gauches  (face  antérieure). 


Métacarpe  (squelette  de  la  paume  de  la  main  en  avant  et 
du  dos  de  la  main  en  arrière).  Formé  par  cinq  os  dits  méta- 
carpiens, un  par  doigt. 


Carpe 

( 1 ver an pèe  ) 


Carpe 
4 ZcTcmcpce) 


\ -Métacarpiens 


Fig.  II.  — Os  du  carpe  (face  dorsale). 


Doigts . Sont  formés  de  trois  os  bout  à bout,  dits  phalanges , 
phatangines  et  phalangettes.  Le  pouce  n’a  pas  de  phalange. 
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^ -Mc-tœcarpicn 

Tï-  Tludangc. : 

Vf  - -FJialancjirœ 
ÏÏialcm (jette- 


Fig.  12.  — Main  gauche  (face  dorsale). 


Membre  Inférieur. 


EASSIN 


Le  bassin  est  une  grande  cavité  formée  par  les  deux  os 
iliaques , le  sacrum  et  le  coccyx  (fig.  13). 


Crète  iliaque 


Fpine  üu 
antére  et  mfer. re  ~ 


Caoüè  coîploide 


Fosse  ilinque  extern  a 


\ Epine  sciatique 


— - Ischion- 


Fig.  13.  — Os  iliaque  gauche. 


Os  iliaques  (ou  os  de  la  hanche).  Ces  os,  au  nombre  de 
deux,  sont  larges  et  très  irréguliers. 
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L’os  iliaque  présente  à sa  partie  inférieure  une  cavité  dite 
cotyloïde  qui  reçoit  la  tête  du  fémur.  Les  bords  supérieurs 
des  os  iliaques,  appelés  crêtes  iliaques , forment  une  saillie 
très  prononcée  appelée  hanche  (fig.  13). 

On  remarque  encore  : Yépine  iliaque  antérieure  et  infé- 
rieure, la  fésse  iliaque  externe , Y ischion,  sa  tubérosité , Yépine 
sciatique , Y articulation  (symphise)  des  pubis , etc.  (fig.  13  et 
14). 


Fig.  14.  — Bassin. 


Sacrum  (fig.  3).  Ainsi  nommé  du  mot  sacrum , sacré,  parce 
que  c’était  la  partie  que  les  prêtres  d’autrefois  sacrifiaient 
aux  dieux. 

Coccyx  (fig.  3).  Fait  suite  au  sacrum;  son  nom  signifie 
queue ; c’est  son  prolongement  qui  fait  la  queue  chez  les  ani- 
maux. 


CUISSE 

La  cuisse  est  composée  d’un  seul  os  : le  fémur;  c’est  le 
plus  volumineux  des  os  longs  du  corps  (fig.  15). 

A sa  partie  supérieure  se  trouve  la  tête  du  fémur  qui  s’arti- 
cule dans  le  logement  de  l’os  iliaque;  à sa  partie  inférieure, 
une  poulie  ou  trochlée  s’articule  avec  la  rotule. 

Les  gorges  de  la  trochlée  se  prolongent  par  deux  saillies 
arrondies  ou  condyles , en  rapport  avec  le  tibia. 


SQUELETTE 
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On  remarque  encore  le  grand  trochanter , la  ligne  âpre , 


Tête  ctujerrair 


Grand  trochanter- / 


! 


Tt  4s 


- ---Col  dujcmur 

— Tetit  trochanter 


ligne  âpre 


ligne  âpre 


— j. 


Tahc du  condgle 
externe  - 

Condgle-  externe . 


M Ci 


Toulte 
(IrocKLéc  ) 


Condgle  interne 


Fig.  13.  — Fémur  (vue  postérieure). 


la  tubérosité  du  condgle  externe , le  petit  trochanter , etc. 
(fig.  15). 


JAMBE 

La  jambe  est  formée  de  deux  os  longs  : le  tibia  et  le  pé- 
roné (fig.  16). 

Tibia  (de  tibia,  mot  latin  qui  veut  dire  flûte;  les  anciens 
fabriquaient,  en  effet,  cet  instrument  avec  cet  os  de  la  jambe 
du  cerf  ou  de  l’âne).  Cet  os  est  situé  à la  partie  interne  de  la 
jambe;  en  dedans,  à sa  partie  inférieure,  est  une  saillie  os- 
seuse qui  forme  la  malléole  interne. 

On  distingue  encore  la  tubérosité  antérieure  du  tibia,  l’épine 
du  tibia,  la  crête  du  tibia,  etc.  (fig.  16). 
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Péroné.  Beaucoup  plus  mince  que  le  tibia,  os  long  situé 


Tubérosité 
antérieure 


Crète  du  tibia 
Tibia >_ . 


TlaXtè-ole 

interne 


Fig.  16.  — Tibia  et  péroné  (face  antérieure). 


à la  partie  externe  de  la  jambe.  L’extrémité  inférieure  forme 
la  malléole  externe  (fig.  16). 


PIED 

Le  pied  se  divise  en  trois  parties  : tarse , métatarse  et 
orteils  (doigts  de  pied)  (fig.  17). 

Tarse.  Composé  de  sept  os  parmi  lesquels  on  remarque 
Yaslragale , le  calcanéum  (mot  latin  qui  signifie  talon),  le 
scaphoïde,  etc. 

Le  tarse  est  creusé  inférieurement  en  forme  de  voûte 
(voûte  plantaire).  C’est  à la  face  postérieure  du  calcanéum 
que  vient  s’attacher  le  tendon  d'Achille. 

Métatarse.  Se  compose  de  cinq  métatarsiens,  un  par  orteil. 


SQUELETTE 
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Le  mouvement  d’opposition  du  pouce  qui  existe  dans  la  main 
n’existe  pas  au  pied. 


Astragale 


Fig.  17.  — Pied  droit  (face  externe). 


Orteils  (doigts  du  pied).  Comprennent  des  phalanges , des 
phalangines  et  des  phalangettes  (fîg.  17). 


OS  HYOÏDE 

L’os  hyoïde  est  un  petit  os  n ayant  avec  le  squelette  aucune 


Fig.  18.  — Os  hyoïde. 


connexion  directe;  il  est  placé  horizontalement  entre  la  base 
de  la  langue  et  le  larynx.  Il  a la  forme  d’un  fer  à cheval. 


ROTULE 


La  rotule  est  un  os  situé  en  avant  du  genou;  elle  a la 
forme  d’un  petit  disque. 


Fig.  19.  — Rotule. 
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Lorsque  la  jambe  est  étendue,  le  pied  posant  à terre,  la 
rotule  peut  être  facilement  déplacée  à droite  et  à gauche. 


RÉSUMÉ  DU  SQUELETTE 

La  charpente  humaine  est  constituée  par  les  os,  qui  fonnent  le  squelette. 


Schémas  des  différentes  parties  d»  squelette, 


„ O.  fr. 
/Jà'j 


Ces  os  sont  unis  par  les  articulations.  — Ils  sont  mis  en  mouvement  par 
les  muscles. 

La  peau  recouvre  le  tout. 


SQUELETTE 
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Les  muscles  se  contractent,  s’excitent  sous  l’influence  du  système  ner- 
veux. Lo  corps  se  nourrit  à l’aide  des  organes  (V alimentation.  — Les  ali- 
ments sont  recueillis,  transformés  par  l 'appareil  de  digestion  (nourriture) 
ou  distribués  par  l 'appareil  de  la  respiration  (oxygène)  ; ils  sont  transpor- 
tés, ainsi  transformés  ou  reçus,  par  Y appareil  circulatoire  au  moyen  du 
sang. 

Enfin  après  assimilation,  les  déchets  sont  expulsés  au  moyen  des  excré- 
tions ou  sécrétions. 


Le  squelette  (1)  se  divise  en  quatre  parties  : 1°  Tête;  2°  tronc;  3°  membre 
supérieur;  4°  membre  inférieur. 

La  tête  (2)  comprend  essentiellement  «à  l’extérieur  : le  frontal,  Yoccipital , 
les  pariétaux,  les  temporaux,  les  maxillaires. 

Le  tronc  (1)  : Colonne  vertébrale,  côtes  et  sternum. 

Le  membre  supérieur  : Omoplate  (4),  clavicule  (3),  formant  l’épaule; 
humérus  (5),  formant  le  bras;  cubitus  et  radius  (11),  formant  l’avant-bras; 
le  carpe,  le  métacarpe  et  les  doigts,  formant  la  main  (12). 

Le  membre  inférieur  : os  iliaques  (7),  formant  le  bassin;  fémur  (6),  for- 
mant la  cuisse;  tibia  et  péroné  (9),  formant  la  jambe;  le  tarse,  le  méta- 
tarse et  les  orteils,  formant  le  pied  (13). 

Grande  homologie  entre  les  os  du  membre  supérieur  et  ceux  du  membre 
inférieur. 


Les  os  sont  percés  d’un  canal  et  entourés  par  le  périoste ; les  os  du  crâne 
sont  plats  et  engrenés  (2). 

La  colonne  vertébrale  (B  et  8 bis)  est  formée  de  vertèbres  cervicales,  dor- 
sales, lombaires,  sacrées  et  coccygicnnes ; on  y remarque  le  canal  rachidien, 
contenant  la  moelle  épinière,  les  apophyses  épineuses  et  les  apophyses  trans- 
verses. Les  deux  premières  vertèbres  sont  dites  atlas  et  axis.  — Cage  tho- 
racique formée  par  douze  cotes  de  chaque  côté  dont  deux  flottantes  (1)  et 
par  sternum  (1)  : peut  se  dilater  dans  tous  ses  diamètres.  — Sternum  unit 
les  dix  premières  côtes. 

L 'omoplate  (4),  derrière  le  thorax,  formant  bouclier,  sur  laquelle  on 
remarque  fosses  sous  et  sas-épineuses  ; apophyse  coracoïde  et  cavité  glé- 
noïde,  etc. 

Humérus  (5)  sur  lequel  on  remarque  : tête,  grosse  tubérosité,  épithroclée, 
épicondyle,  coulisse  bicipitale,  etc. 

Badius  et  cubitus  (11),  articulés  ensemble  à leurs  deux  extrémités. 

Carpe  (12),  formé  par  huit  petits  os;  métacarpe , formé  par  cinq  petits  os; 
doigts  formés  de  phalanges,  phalangines,  phalangettes. 

Bassin,  formé  par  les  deux  iliaques  (7)  : le  sacrum  et  le  coccyx. 

Os  iliaques  (7)  ou  os  de  la  hanche  : on  y remarque  la  cavité  cotyloïde,  les 
crêtes  iliaques,  Y épine  iliaque  antérieure  et  inférieure  ; la  fosse  iliaque  ex- 
terne, Y ischion,  Y épine  sciatique,  la  symphise  du  pubis,  etc. 

Sacrum,  du  mot  « sacré  ».  — Coccyx,  qui  veut  dire  queue. 

Fémur  (6).  — On  y remarque  la  tête,  la  throclée,  les  condylcs,  le  grand 
trochanter,  la  ligne  âpre,  la  tubérosité  du  condyle  externe,  etc... 

Tibia  (2).  On  y distingue  : la  malléole  interne,  la  tubérosité  antérieure, 
Yépine,  la  crête,  etc... 

Péroné  (9).  On  y distingue  la  malléole  externe. 

Le  pied  comprend  le  tarse,  le  métatarse,  les  orteils  (13). 

Tarse,  sept  os;  on  y remarque  Yastragale,  le  calcanéum,  le  scaphoïde, 
etc...  (13). 

Métatarse  : cinq  petits  os.  Orteils,  comprenant  les  phalanges,  phalangi- 
■nes  et  phalangettes  (13). 

Autres  os  remarquables  : Os  hyoïde,  entre  la  langue  et  le  larynx  (15)  ; 
rotule,  en  avant  du  genou  (14). 


ARTICULATIONS 


On  appelle  articulation  le  mode  d'union  des  divers  os 
entre  eux. 

Suivant  leur  but  et  le  degré  de  mobilité  des  os  qu’elles 
unissent  elles  se  divisent  en  : 

Sutures  ou  articulations  lixes , destinées  à unir  des  os  tout 
à fait  fixes,  comme  les  os  du  crâne,  par  exemple; 

Symphises  ou  articulations  semi-mobiles , ne  permettant 
que  des  mouvements  très  limités  (symphises  des  pubis,  arti- 
culations des  corps  vertébraux); 

Diarthroses  ou  articulations  mobiles  (fig.  19  bis),  permet- 


tant les  mouvements  les  plus  étendus  (articulations  de  la 
jambe,  de  l’épaule,  de  la  hanche,  etc.,  etc.). 

Les  dernières  attireront  principalement  notre  attention  : 
Tous  les  mouvements  des  diarthroses  peuvent  se  rattacher 
à quatre  modes  principaux  : opposition , circumduction , rota- 
tion, glissement. 


Fig.  19  bis.  — Coupe  schématique  d’une  diarthrose. 
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1°  Mouvement  d'opposition , un  des  plus  répandus  com- 


prenant : 

a)  Flexion , d’arrière  en  avant;  extension , d’avant  en  ar- 
rière. — L os  le  plus  mobile  se  fléchit  et  s’étend  tour  à tour; 

b)  Adduction , de  dehors  en  dedans;  abduction , de  dedans 
en  dehors.  — L’os  se  rapproche  et  s’éloigne  tour  à tour  du 
plan  médian. 


2°  Mouvement  de  circumduction , combinaison  des  mouve- 
ments précédents  et  dans  laquelle  l'os  décrit  une  sorte  de 
cône  dont  le  sommet  est  à l’articulation  et  la  base  à l’extré- 
mité opposée  (mouvement  en  fronde). 

3°  Mouvement  de  rotation , dans  lequel  l'os  tourne  autour 
de  son  axe  longitudinal.  Quand  la  face  antérieure  du  membre 
correspondant  regarde  la  ligne  médiane,  la  rotation  est  dite 
interne  : elle  se  fait  en  dedans.  Quand  la  face  antérieure  du 
membre  regarde  du  côté  opposé,  la  rotation  est  dite  externe  : 
elle  se  fait  en  dehors. 


4°  Mouvement  de  glissement.  • — Le  glissement  est  un  mou- 
vement propre  à toutes  les  diarthroses;  en  effet,  dans  les 
mouvements  précédents,  les  surfaces  articulaires  glissent  les 
unes  sur  les  autres,  mais  un  grand  nombre  d’articulations 
ne  possèdent  que  ce  mouvement  par  lequel  l’un  des  os  ou 
tous  les  deux  se  portent  en  sens  opposé,  mais  dans  d’étroites 
limites  (arthrodies). 


Eléments  constitutifs  «les  articulations. 

Les  surfaces  osseuses  qui  entrent  en  contact  dans  une 
articulation  sont  revêtues  d une  couche  élastique  à surface 
parfaitement  polie  ( cartilage  articulaire). 

Chez  les  vieillards,  Y élasticité  et  le  poli  disparaissent;  d’où 
les  frottements;  elle  disparaît  aussi  chez  ceux  qui  ne  font 
pas  d’exercice. 

Le  contact  des  deux  surfaces  articulaires  n’est  jamais  total, 
mais  tangentiel;  autrement  dit,  le  contact  ne  se  fait  pas  par 
des  surfaces,  mais  par  un  point.  Les  articulations  sont  donc 
disposées  pour  que  le  démarrage  soit  aussi  facile  que  possi- 
ble (comme  dans  les  frottements  à billes). 

Ligaments  (fig.  19  ter).  — La  permanence  du  contact  est 
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assurée  par  des  liens  actifs,  muscles , dont  nous  parlerons 
plus  loin  et  par  des  liens  passifs  : les  ligaments.  Ces  liga- 
ments, inextensibles,  n’interviennent  que  temporairement 
pour  limiter  les  mouvements  et  les  régler;  ils  sont  de  la  plus 
haute  importance;  leur  distension  est  douloureuse  : si  elle 
est  vive,  elle  constitue  l’entorse  (I). 

Synoviales  (fig.  19  ter).  — Les  surfaces  articulaires  sont 
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Fig.  19  ter.  - — Coupe  do  l’articulation  du  genou. 


entourées  d'une  poche  située  au-dessous  des  ligaments;  c’est 
la  synoviale , qui  fournit  une  substance  lubrifiante  pour  les 
cartilages,  analogue  à l'huile  des  machines;  il  ne  faudrait 
pas  croire  que  la  poche  articulaire  contienne  beaucoup  de 
synovie  : elle  est  seulement  humectée. 

Le  tableau  suivant  fait  ressortir  les  mouvements  possibles 
en  tenant  compte  de  la  résistance  qu’opposent  les  saillies 
osseuses  et  les  ligaments  articulaires. 


(1)  J1  convient  d’ajouter  que  la  pression  atmosphérique  contribue  aussi 
parfaitement  à maintenir  certaines  surfaces  articulaires  en  contact.  (Exem- 
ples : Articulation  de  la  hanche,  des  phalanges.) 
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MOUVEMENT  GÉNÉRAL 

ou  d’unité. 

ARTICULATION  . 

i 

DÉTAIL  DES  MOUVEMENTS 
QU  ELLES  PERMETTENT. 

Mouvements  de  la 
colonne  vertébra- 
le en  général  (gé- 
néral). 

Articulation  des  vertè- 
bres entre  elles. 

Flexion,  extension,  flexion 
latérale,  rotation,  cir- 
cumduction. 

Mouvements  de  la 
tête  sur  la  colon- 
ne (général). 

Articulation  de  la  co- 
lonne avec  la  tête. 

Flexion,  extension,  flexion 
latérale,  rotation,  cir- 
cumduction. 

Mouvements  de  to- 
talité de  l’épaule 
(général). 

Articulation  de  l’épau- 
le avec  le  tronc  (des 
os  de  l’épaule,  ou 
sternoclaviculaire) . 

Elévation  , abaissement  , 
mouvement  en  avant  , 
mouvement  en  arrière, 
circumduction. 

Mouvements  d’uni- 
té. 

Articulation  de  l’épau- 
le avec  le  bras  (ou 
scapulo-humérale) . 

Mouvements  en  avant  ou 
de  flexion,  en  arrière  ou 
d’extension  . d’abduc  - 
tion,  d’adduction,  de  ro- 
tation, de  circumduc- 
tion. 

Idem 

Articulation  du  coude 

Flexion,  extension. 

(ou  liumér  o-cubita- 
le). 

Idem. 

Articulation  du  radius 
et  du  cubitus  (ou  ra- 
clio-cubitale). 

Pronation,  supination. 

Idem 

Articulation  du  poi- 
gnet (ou  radio-car- 
vienne). 

Flexion,  extension,  abduc- 
tion, adduction,  rota- 
tion, circumduction. 

Mouvements  de  to- 
talité du  bassin 
(général). 

Articulation  du  bassin. 

Faibles  mouvements. 

Mouvements  d’uni- 
té. 

Articulation  de  la  han- 
che (du  fémur  avec 
l’os  iliaque,  ou  coxo- 
fémorale). 

Flexion,  extension,  abduc- 
tion, adduction,  rota- 
tion, circumduction. 

Idem 

Articulation  du  genou 
(du  fémur  avec  le  ti- 
bia, ou  fémoro-tibia- 
le). 

Flexion  . extension  ou 
mouvements  antéro  - 

postérieurs. 

Idem 

Articulation  du  tibia 
et  du  péroné  avec  le 
tarse  (tibio-tar  sien- 
ne) ou  cou-de-pied. 

Flexion,  extension. 

Idem 

Articulation  du  tarse 
et  du  métatarse. 

Mouvements  complexes  ne 
pouvant  être  rangés 
sous  une  étiquette  uni- 
voque. 

Quand  l’avant-pied  se 
fléchit  sur  l’ arrière-pied, 
la  plante  se  renverse  en 
dedans  et  la  pointe  du 
pied  se  rapproche  de  la 
ligne  médiane.  (Ce  mouve- 
ment porte  à tort  le  nom 
d 'adduction.) 
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MOUVLM1NT  GÉNÉRAL 
OU  D UNITÉ. 

articulation. 

DÉTAIL  DES  MOUVEMENTS 
qu’elles  PERMETTENT. 

Mouvements  d’uniîé. 

Articulation  du  tarse  et 

Dans  le  mouvement  in- 

du  métatarse  {suite).. 

verse  (nommé  à tort  ab- 
duction), l’avant-pied  s’é- 
tend sur  l’arrière-pied  ; la 
plante  se  renverse  en  de- 
hors, et  la  pointe  du  pied 
se  porte  en  dehors. 

Mouvements  d'ins- 

Articulation  de  la  co- 

Soulèvement,  abaisse- 

piration  et  d’ex- 
piration. 

lonne  avec  les  côtes. 

ment. 

RÉSUMÉ  DES  ARTICULATIONS 


On  nomme  articulation  le  mode  d’union  des  os  entre  eux. 


r € » 


( 12,  i 


^acru-TiL. 


MUt) 

^ Doigt* 
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Costo  -vertebrcUe,  f Ccsta  -sternale) 


< lo  i 


Schémas  des  articulations. 


On  les  divise  en  sutures  (articulations  fixes)  ; symphiscs  (articulations 
semi-mobiles),  diarthroses  (articulations  mobiles). 

Les  diarthroses , qui  seules  occuperont  notre  attention,  permettent  les 
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mouvements  généralement  compris  sous  la  dénomination  de  flexion,  exten- 
sion,, adduction,  abduction,  rotation,  circurnduction,  pronation,  supination , 
glissement. 

Les  surfaces  osseuses  qui  entrent  en  contact  sont  revêtues  d’une  coucho 
élastique  à surface  polie  ( cartilage  articulaire) . 

L i permanence  du  contact  est  assurée  par  les  muscles  (liens  actifs),  par 
les  ligaments  (liens  passifs)  et  par  la  pression  atmosphérique. 

Les  surfaces  articulaires  sont  entourées  d’une  poche  dite  synoviale  qui 
sécrète  la  synovie,  sorte  de  liquide  qui  joue  le  rôle  de  l’huile  des  machines. 

Les  principales  articulations  sont  les  suivantes,  qui  permettent  les  mou- 
vements décrits  ci-après  : 

Articulation  des  vertèbres  entre  elle, s (1  et  1 bis)  (mouvements  de  la  co- 
lonne vertébrale)  : flexion,  extension,  flexion  latérale,  rotation,  circumduc- 
tion)  , 

Articulation  de  la  colonne  avec  la  tête  (2)  (mouvements  de  la  tête  sur  la 
colonne)  : flexion,  extension,  flexion  latérale,  rotation,  circurnduction  ; 

Articulation  de  Vépaule  avec  le  tronc  (3)  (mouvements  de  l’épaule)  : élé- 
vation abaissement,  projection  en  avant,  en  arrière,  circurnduction; 

Articulation  de  Vépaule  avec  le  bras  (4)  (mouvements  du  bras  sur  l’épau- 
le) : flexion,  extension,  abduction,  adduction,  rotation,  circurnduction  ; 

Articulation  du  coude  (5)  (mouvements  de  l’avant-bras  sur  le  bras)  : 
flexion,  extension  ; 

Articulation  du  radius  et  du  cubitus  (6)  (mouvements  du  radius  sur  le  cu- 
bitus) : pronation,  supination  ; 

Articulation  du  poignet  (8)  (mouvements  du  carpe  sur  le  radius  et  le 
cubitus)  : flexion,  extension,  abduction,  adduction,  circurnduction; 

Articulation  du  bassin  (7)  (faibles  mouvements  de  totalité). 

Articulation  de  la  hanche  (9)  (mouvements  du  fémur  sur  l’os  iliaque)  : 
flexion,  extension,  abduction,  adduction,  circurnduction; 

Articulation  du  genou  (10)  (mouvements  du  fémur  avec  le  tibia)  : flexion, 
extension  ; 

Articulation  du  tibia  et  du  péroné  (11)  (mouvements  du  tibia  et  du  pé- 
roné avec  le  tarse)  : flexion,  extension; 

Articulation  du  tarse  et  du  métatarse  (12)  (mouvements  complexes)  ; 

Articulation  de  la  colonne  avec  les  côtes  (13  et  13  bis)  (mouvements  d’ins- 
piration et  d’expiration)  : soulèvement,  abaissement. 


SYSTEME  MUSCULAIRE 

(Planches  II  et  III). 


Généralités  sur  les  muscles. 

Les  muscles  mettent  les  os  en  mouvement;  en  se  contrac- 
tant ils  font  jouer  les  différentes  pièces  du  squelette  (19  quater 
et  quinquies). 


Fig.  10  quater  et  19  quinquies.  — Le  muscle  (biceps)  non  contracté  et  contracté. 


Leur  ensemble  constitue  la  chair  musculaire  ( vulgo , vian- 
de). Ils  sont  formés  de  filaments  juxtaposés  (20)  nommés 
fibres,  qui  ont  la  propriété  de  se  raccourcir;  fixés  à deux 
extrémités  dont  une  est  mobile,  ils  rapprochent  ces  deux 
extrémités  et  déterminent  ainsi  le  mouvement. 

Plus  un  muscle  agit,  plus  il  se  fortifie;  il  s’atrophie  par 
l’inaction;  on  pourrait  donc  appeler  la  gymnastique  « fart 
de  développer  les  muscles  » et,  par  suite,  « la  force  et  la 
vigueur  humaines  » à l’aide  d’ « exercices  appropriés  ». 
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Il  y a deux  variétés  de  muscles  : 

a)  Les  muscles  volontaires , c'est-à-dire  qui  obéissent  nor- 
malement à la  volonté  (ex.  : saisir  un  objet,  marcher,  courir, 
etc.);  on  les  nomme  muscles  à libres  striées  ou  simplement 
muscles  striés ; 


Fig.  20.  — Schéma  montrant  les  differents  modes  d’implantation  des  fibres  charnues 

sur  les  extrémités  tendineuses. 


b)  Les  muscles  involontaires , c'est-à-dire  les  muscles  dont 
les  mouvements  ne  sont  pas  soumis  à la  volonté  (muscles 
annexés  aux  appareils  de  la  digestion , de  la  circulation , etc.); 
on  les  nomme  muscles  à fibres  lisses , ou  simplement  muscles 
lisses. 

Nous  nous  occuperons  exclusivement  des  premiers. 

Les  muscles  sont  dits  congénères , quand  ils  concourent 
aux  memes  mouvements,  et  antagonistes,  quand  ils  produi- 
sent le  mouvement  opposé. 

Ils  sont,  suivant  leurs  usages  : adducteurs,  abducteurs , 
élévateurs , abaisseurs,  constricteurs,  dilatateurs , fléchisseurs, 
extenseurs,  pronateurs , supinateurs,  rotateurs , opposants , 
etc.). 

Leur  nom  est  emprunté  tantôt  à la  fonction  ( adducteurs , 
abducteurs,  pronateurs ),  tantôt  à la  forme  ( deltoïde , pyra- 
midal, carré),  à la  constitution  (biceps,  triceps),  à la  direction 
(droits,  obliques),  au  volume  (grands,  petits , moyens),  à la 
situation  (radiaux,  péroniers),  à l’insertion  (coraco-humérai 
sterno-cleido-mastoïdien). 


Princ.  d’anat. 


3 
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Aponévroses.  — On  nomme  aponévroses  (d’enveloppe)  des 
membranes  fibreuses  qui  servent  de  gaines  aux  muscles,  les 
séparent  les  uns  des  autres  et  rendent  leur  action  indépen- 
dante. , 

Les  muscles  s’insèrent  généralement  à un  point  fixe  par 
l’une  de  leurs  extrémités  et  par  l’autre  à un  point  mobile 
qu’il  s’agit  de  déplacer.  Ils  sont  pourvus  de  vaisseaux  et  de 
nerfs. 

Tendons  (fig.  20  bis).  — En  principe,  les  muscles  ne  sont 


Fig.  20  bis.  — Exemple  de  lendon  (tendon  cx'enseur  commun;  connexicns;  face  superficielle). 


pas  attachés  directement  aux  os;  ils  se  terminent  générale- 
ment sur  1 os  mobile  par  une  sorte  de  cordon  ou  courroie 
plus  ou  moins  élargie,  souple  mais  non  élastique,  que  1 on 
appelle  tendon , parce  qu’elle  sert  à tendre,  à,  tirer.  C’est 
par  l’intermédiaire  des  tendons  que  les  muscles  peuvent  agir 
sur  les  os  pour  produire  des  mouvements. 

Tissu  musculaire.  — Les  muscles  sont  séparés  et  emballés 
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pour  ainsi  dire,  dans  le  cylindre  formé  par  la  peau  et  l’apo- 
névrose générale  d’enveloppe  grâce  à un  tissu  de  remplis- 
sage dit  conjonctif  car  il  unit.  Le  corps  entier  peut,  jusqu’à 
un  certain  point,  être  considéré  comme  une  masse  de  tissu 
conjonctif  ou  de  ses  diverses  formes,  masse  au  milieu  de 
laquelle  sont  plongés  les  éléments  plus  essentiellement  actifs. 


De»  muscles  en  particulier  (1). 

Nous  plaçant  au  point  de  vue  spécial  qui  nous  occupe, 
1'  « étude  du  mouvement  »,  nous  décrirons  les  muscles  princi- 
paux qui  produisent  ce  mouvement  en  les  classant  dans 
l’ordre  que  nous  avons  adopté  pour  les  articulations. 

Le  tableau  suivant  donnera  donc  la  nomenclature  des  prin- 
cipaux muscles  en  même  temps  qu’il  indiquera  les  mouve- 
ments qu’ils  produisent. 

Nous  les  classerons  en  très  importants , importants  et  moins 
importants  (2);  cette  classification,  qui  n’a  rien  d’anatomique, 
n’a  été  adoptée  que  pour  établir  une  gradation  entre  les  mus- 
cles qu’il  est  indispensable  de  connaître  tout  d’abord  et  ceux 
qui  peuvent  être  réservés  pour  une  étude  ultérieure  plus  com- 
plète (3). 


(1)  Observation.  — Il  nous  a paru  indispensable  de  faire  à la  mémoire 
la  pari  qui  lui  revenait;  il  faut,  en  conséquence,  se  plier  à un  véritable 
effort  mnémonique  avant  d’aborder  l’étude  détaillée  des  particularités  de 
chaque  muscle  et  de  ses  insertions;  la  colonne  « Muscles  déjà  cités  » indique 
les  muscles  qui  agissent  dans  le  mouvement  figurant  à la  colonne  1 ; mais, 
afin  de  ne  pas  rompre  la  série  des  muscles  qu’il  convient  d’apprendre,  ils 
ont  été  séparés  de  cette  nomenclature. 

(2)  La  grosseur  de  l’écriture  différencie  les  muscles;  en  outre,  les  très 
importants  sont  soulignes. 

(3)  Observation  importante.  — Comme  il  semble  intéressant,  d’autre 
part,  de  connaître  les  muscles  par  région,  un  tableau  des  muscles  dans  cet 
ordre  figure  aux  pages  74,  75  et  76. 
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ACTIONS. 

NOMENCLATURE. 

COUCHES  (i). 

• 

MUSCLES  DÉJÀ  VUS. 

Mouvement  de  la  colonne  vertébrale. 


Vertèbres  cer-J 
vicales  . . 


Flexion 

avant) 


\ Sterno-cleido-mastoïdien 
iGrand  droit  antérieur  de 

j la  tète 

" vPet i t droit  antérieur  de 

la  tête 

Scalènes 

‘Long  du  cou 

en\  Vertèbres  do r 

sales S 

i Grand  droit  de  l’abdo- 

[ men 

Vertèbres lom-tGrand  oblique  de  l’abdo- 

baires \ men 

/Petit  oblique  de  l'abdo- 
\ men 

Trapèze 

Grand  com plexus 

iGrand  droit  postérieur.. 
iPetit  droit  postérieur. . . 


Vertèbres  cer-, 
vicales 


[Splénius. 


Extension 


Sacro-lombaire  (partie 
haute) 


Vertèbres dor-^  , 
sales [Long  dorsal. 


Vertèbres  lom-| , 


baires. . . 

Vertèbres  cer-< 
vicales . . 


niasse  commune. 
Petit  com  plexus. 


Petit  oblique  de  la  tète. . 

Transversaire  du  cou 

Intertransversaire  du  cou.. 
Angulaire  de  l’omoplate 


Flexion  laïc-  J yertèbres dor- 

ralc l sales 

ir  ...  , (Carré  des  lombes 

V ertebreslomA,^  ._ 

baires. . . 


Antertransversaire  des  lom- 
f bes 


Vertèbres  cer- , , ... 
vicales  ^Grand  oblique  de  latete. 


Rotation. . 


Vertèbres  dor  j Transversaire  épineux 

sales \ du  dos 

Vertèbres  lom 
baires 


S. 

P. 

P. 

P. 

P. 


S. 

s. 

P. 

s. 

P. 

P. 

P. 


P. 

P. 

P. 

P. 

P. 


P. 

P. 


[Torticolis]  (2). 


[Grimper.] 


[Hausser  les  épau- 
les; porter  uu  fardeau; 
grimper.] 

Petit  complexus. 


[Rôle  actif  dans  la 
[station  verticale;  re- 
[dresse  la  colonne  ver- 
[tébrale  dan»  le  grim- 
iper.J 


Splénius. 


Sacro-lombaire, 
long  dorsal. 


St.  - cl.  - mastoï- 
dien, grand  com 
'plexus. 

Splôniu®. 
Transversaire 
épineux  du  cou. 


Transvers,  épi- 
neux du  dos. 


(t)  Les  abréviations  S et  P signifient  : Superficielle  et  profonde. 

(2)  Les  annotations  en  petits  caractères  et  entre  [ ] indiquent  le  rôle  particulier  joué  par 
certains  muscles. 
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ACTIONS. 


ryî 

W 

NOMENCLATURE. 

S 

U 

O 

CJ 

Mouvement  de  la  tête. 


Flexion  (en  avant). 

Extension 

Flexion  latérale  . . . 
Rotation 


Elévation . . 


Abaissement 


En  avant 
I (projection) . 


I En  arrière . . 

Circumduc- 
tion 


•© 

o 


© 

'C 


c 

© 

£ 

© 

> 

s 

O 


Mouvement  de  l'épaule. 


\Rhomboide. 


Grand  dentelé, 


I Grand  dorsal... 
(Petit  pectoral. . . 

\Grand  pectoral. 


S. 


S. 

P. 

s. 


MUSCLES  DEJA  VUS. 


/ (Voir  à la  colon- 
\ne  vertébrale  les 
(mouvements  desl 
I vertèbres  cervi 
'cales.) 


Trapèze. 

Angulaire  de  To-| 
moplate. 

[Porter  un  fardeau  I 
sur  l’épaule:  se  sus- 
pendre à la  barre  les 
bras  renversés  en  ar-| 
rière.] 

( Trapèze  ( fais- 1 
^ceau  inférieur). 

[Se  gratter  le  dos.] 

[Croiser  les  bras;| 
nager;  grimper.] 

\ Petit  pectoral.) 
/Grand  dentelé. 

Trapèze. 

\ Rhomboïde. 

Angulaire  de  | 
f T omoplate. 
i Grand  dorsal. 

Tous  les  mus- 1 
clés  ci-dessus. 


Mouvement  du  bras. 


Flexion  (en 
avant) 


Elévation 
(abduction).. 


I Abaissement 
(adduction). 


Extension 
(en  arrière). 

[Rotation  (en 
dehors). . . 

[Rotation  (en 
dedans). . . 

Circumduc- 
lion 


© 

es 

— 

© 

a 

O 

U 

en 

en 

3 

U 

.© 


[Deltoïde  (faisceau  anté 
rieur) 

[Coraco-brachial 


\ 

(Sus-  épineux 


Grand  rond 

Petit  rond 

iCoraco-brachial . 
f Sous-scapulaire. 
\ Sous-épineux  . . . 


S. 

S. 


P 

P 

s 

P 

P 


[Riposte  à l’escrime; 
grimper.] 

[Suspension  du  corps 
par  les  bi  as.] 

t Deltoïde  ifais- 
)ceau  moyen). 

| Comme  coraco  b.] 

Grand  dorsal. 


Grand  pectoral. 
[Comme  coraco-b.] 
[Id.[ 

Grand  dorsal. 
i Grand  rond. 

1 Deltoïde  (fais 
ceau  postérieur). 
Sous-épineux. 
Petit  rond. 
Grand  dorsal. 
Grand  rond. 

Sous-scapulaire 
j Tous  lesmuscles 
ci-dessus. 
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ACTIONS. 


*4 Y 4 . 


NOMENCLATURE. 


m 

u 

X 

u 

U 

O 


MUSCLES  DÉJÀ  VUS. 


Flexion. 


\ 

) 


Extension 

Pronation. 


Mouvement  de  l’avant-bras. 


Biceps  brachial.. . 
Brachial  antérieur 

Long  supinateur 

Triceps  brachial. . 


Anconé. 


)Rond  pronateur. 
) Carré  pronateur. 


Supination . 


Court  supinateur 


Flexion  . . . 
Extension. 

Abduction. 

Adduction. 


Mouvement  de  la  main. 


i Grand  palmaire. 
'Petit  palmaire. . . 
[Cubital  antérieur 


S. 

P. 

S. 


( [Comme  eoraco-bra 
'chiai  ; soulever  la  léte 
ià  hauteur  des  poignets, 
f grimper.] 


S. 

s. 

P. 


P. 


Hd.] 

] [Comme  rond-prona- 
jtcur.  | 

[Détente  brusque 
pour  le  lancer  du  coup 
de  poing  de  la  boxe  et 
riposte;  escrime.] 

tld.] 

[Exercices  de  canne 
et  de  bâton  ; escrime.] 

\ Long  supina- 
\teur. 

! [Comme  rond. prona- 
teur.] 

^ Biceps.  | Comme 

I rond-pronateur.] 


i Premier  radial  externe. 
' Deuxième  radial  externe 
( Cubital  postérieur 


S. 

S. 

S. 

s. 

s. 

s. 


Premier  radial  ex- 
i terne. 

' Deuxième  radial 
.externe. 

I Cubital  posté- 
rieur. 

^ Cubital  anté 
(rieur. 


P. 


Flexion 


Mouvement  des  doigts. 

lre*  phalanges  j 

surmétacar  - Inlerosseux 

piens ’ 

[fl luscles  thénariensda  pro) 
du  pouce • premenl  parler  oppo-^S.etP. 

S.et  P. 

P. 

P. 

P. 

S. 


Extension  . 


( sants) 

du  petit  doigt. | Muscles  hypothénariens. 
2e  phalange  suT\ Fléchisseur  sublime  (ou 

lres } commun  superficiel).. . 

3ephalange surs  Fléch  isseur  c o ni  m un 

26et26surlrej  profond 

2e  phalange  du  fléchisseur  propre  du 

pouce  surlrej  pouce 

lres  phalanges) 

sur  métacar-f  Ext  enseurs 

piens 1 

2*  et  3e  pha-1 

langes  sur  la YLombricaux 

lre ) 


[Assurent  au  pouce 
son  rôle  de  pince.] 


[Préhension  des  ob- 
jets.] 


S.et  P. 


Interosseux. 
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ACTIONS. 

NOMENCLATURE. 

COUCHES. 

MUSCLES  DÉJÀ  VUS 

Mouvement  de  la  cuisse. 


( Psoas  iliaque. 


Flexion 


Extension 


j Droit  antérieur  du  tri 

\ Grand  fessier 

”) Petit  fessier 


Abduction. 


Moyen  fessier. 


Adduction. 


Rotation  (en  dehors). 


l*i*  adducteur.  . . 

|2®  adducteur 

3e  adducteur 

fPectiné 

Droit  interne 

(Pyramidal 

i Jumeau  supérieur. . 
'jumeau  inférieur. . . 
[Obturateur  interne. 
'Obturateur  externe. 
iCarré  crural 


Rotation  (en  dedans). 


Flexion 


Mouvement  de  la  jambe. 

Biceps  crural 

Demi  membraneux 

iDemi-tendineux 

^Poplité 

Couturier 


Extension 


Quadriceps  crural 


Mouvement  du  pied. 


Jam hier  antêrieu r . 
Jambier  postérieur 


Flexion 


'Extenseur  commun  des 
orteils 


V. 

S. 

S. 

V. 


V 

P 

P 

P 

s 

P 

P 

P 

P 

P 

P 


[Natation;  si  les  pieds 
sont  fixés,  fléchit  le 
tronc  en  avant;  danse.] 

[Rôle  actif  dans  la 
marche. 1 

[Ecartement  des 
jambes;  naîation;  saut, 
action  de  se  lever; 
équilibre  sur  un  pied  • 
danse.] 

Grand  fessier, 
petit  fessier. 

[Le  grand  fessier 
maintient  écartement 
de  la  pointe  des  pieds 
dans  la  station  droite.] 

([Croiser  les  cuisses, 
soutiennent  le  corps 
fixé  à l'arbro  dans  le 

(grimper;  équitation; 
mise  en  garde  après 
une  fente,  escrime  ] 


Grand  fessier. 

( Moyen  fessier, 
I petit  fessier. 


S. 

S, 

S 

s. 


s, 


s. 


s. 

P. 


s. 


\ [ Dans  la  station  ver- 

ticale; retiennent  le 
/bassin  on  arrière.] 

/ Jumeaux. 

Droit  interne. 

[Renverse  la  jambe 
jen  dedans  et  la  croise 
'sous  celle  du  côté  op- 
iposé.] 

/ ( Fait  équilibre  à lui 

l seul  au  poids  du  tronc 
Idans  la  station  verti- 
cale : marche,  course, 
Jsant,  natation,  escri- 
rme,  boxe;  trotter  à 
\ l’anglaise.] 


[Agissent  dans  le 
iiaode  do  grimper  qui 
^consiste  à soutenir  le 
/corps  par  la  plante  des 
ipieds  renversés  en  de- 
rdans,  sans  le  contact 
\des  cuisses.] 
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ACTIONS. 


NOMENCLATURE. 


Extension. 


Triceps  s ural, 


Abduction. 


Long  péronier  latéral. 
'Court  péronier  latéral. 
^Péronier  antérieur 


Adduction. 


Flexion 


Mouvement  des  orteils. 


( Long  fléchisseur  commun 

i des  orteils 

1 Court  fléchisseur  com- 

I mun  des  orteils 

( Long  fléchisseur  du  gros 
orteil 


Extension 


) Extenseur  propre 
I gros  orteil. 


du 


Pédieux. 


Inspiration. 


Mouvement  d’inspiration. 

I — 

Intercostaux 

Sous-clavier 


Expiration. 


Mouvement  d’expiration. 


. Transverse  de  l'abdomen 


\ 


^Triangulaire  du  sternum. 


<0 

U 

X 

CJ 

X 

O 

U 


MUSCLES  DÉJÀ  VUS. 


Mouvement  du  pied  (suite). 


S. 


S. 

s. 


[Agent  principal  de 
la  progression  et  du 
Isaut,  se  soulever  sur 
<la  poinlo  des  pieds. 
Json  développement  est 
f énorme  et  disgracieux 
chez  les  danseuses.] 


f Jambier  anté- 
) rieur. 

) Jam  bier  posté- 
rieur. 


P. 

S. 

S. 


S, 

s. 


Extenseur  coin 
mun  des  orteils. 


P. 

P. 

P. 


Sterno  - cleïdo  - 
mastoïdien,  sca- 
lènes. 

Grand  dorsal, 
petit  pectoral, 
grand  dentelé. 


P. 

S. 


Obliques,  grand 
droit. 


Mouvement  de  compression  abdominale. 


Compression  (défécation) 


l Obliques,  trans- 
ir erses,  grand- 
adroit  [Défécation.] 
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Particularités  sur  les  muscles. 


Mc  iivcnient  de  la  colonne  vertébrale  et  de  la  tète. 


Sterno-cléido-mastoïdien  (fig.  20  ter).  — Muscle  long;  s'at- 
tache en  haut  à l’apophyse  mastoïde  du  crâne,  en  bas  au 
sternum  et  à ]a  clavicule. 

Grand  droit  antérieur  de  la  tête , petit  droit  antérieur  de  la 


Fig.  20  ter.  — Sterno-  Fig.  21.  — Grand  droit  et  petit 
cleido-raastoïdicn.  droit. 


Fig.  22.  — Long  du 
cou. 


tête  (fig.  21).  — S’insèrent  en  haut  à l’apophyse  basilaire, 
en  bas  aux  apophyses  transverses  cervicales. 

Scalènes  (antérieur  et  postérieur).  — Situés  sur  les  côtés 
du  cou,  vont  des  vertèbres  cervicales  aux  premières  côtes 
(fig.  23,  24,  25). 

Long  du  cou  (fig.  22).  — Formé  de  trois  portions;  muscle 
allongé,  couché  sur  les  parties  antéro-latérales  des  cervicales 
et  des  ti ois  premières  dorsales;  sa  masse  va  du  tubercule 
antérieur  de  l’atlas  aux  dorsales  susindiquées. 

Grand  droit  de  ï abdomen  (fig.  26).  - — A la  forme  d’un 
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long  ruban;  s’insère  en  haut  aux  cartilages  des  5e,  6e  et  7e 
côtes,  en  bas  au  pubis.  Comprime  les  viscères  abdominaux. 


Fig.  23.  — Scalène  Fig.  24.  — Scalène  moyen.  Fig.  23.  — Scalène  postérieur, 
antérieur. 

Grand  obliqiie  de  l'abdomen  (fig.  27).  — Muscle  large,  for- 
mant avec  le  petit  oblique  et  le  transverse  la  paroi  latérale 


de  l’abloinen. 


de  l’abdomen.  S’insère  en  haut  aux  huit  dernières  côtes,  en 
bas  à l’os  iliaque.  Comprime  les  viscères  abdominaux. 

Petit  oblique  de  l'abdomen  (fig.  28).  — Large  et  plat  : 
sous-jacent  au  grand  oblique.  — S’insère  en  haut  aux  carti- 
lages des  dernières  côtes,  en  bas  à l’os  iliaque;  ses  fibres 
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inférieures  descendent  au  pubis.  Même  action  que  le  pré- 
cédent. 

Trapèze  (fig.  29).  — Large,  triangulaire;  ses  fibres  s’atta- 
chent d’une  part  aux  vertèbres  cervicales  et  dorsales  et,  d’au- 
tre part,  à l’épaule  (clavicule  et  omoplate). 


Grand  complexus  (fig.  30).  — Situé  à la  partie  postérieure 
du  cou.  Muscle  aplati;  s’insère  en  haut  à l’occipital  et  en  bas 
aux  apophyses  transverses  des  premières  dorsales. 


Grand  droit  postérieur  de  la  tête  (fig.  31).  — Triangulaire, 
aplati;  naît  de  l’apophyse  épineuse  de  l’axis  et  s’insère  à la 
courbe  inférieure  de  l’occipital  (dit  : occipito-axoïclien) . 

Petit  droit  postérieur  de  la  tête  (fig.  31).  — Triangulaire; 
s’attache,  d’une  part,  à l’apophyse  épineuse  de  l’atlas;  de  l'au- 
tre, à la  ligne  occipitale  inférieure  (dit  occipito-alloïdien) . 

Splénius  (fig.  32).  - — Situé  à la  partie  postérieure  du  cou; 
s’insère  en  haut  à l’occipital,  en  bas  aux  apophyses  épineuses 
des  cervicales  et  des  dorsales. 


Masse  commune  (fig.  34).  — Formée  par  la  réunion  infé- 
rieure du  sacro-lombaire  "(fig.  33),  du  long  dorsal  (fig.  34),  du 
transversaire  épineux  (fig.  38)  et  (chez  certains  auteurs)  de 
V épi-épineux  (fig.  34)  ou  long  épineux.  Cette  masse  muscu- 
laire part  de  la  gouttière  formée  par  le  sacrum  et  l'os  coxal. 
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Sacro-lombaire  (11g.  33).  — Le  plus  externe  des  trois  mus- 
cles longs;  s’étend  de  l’os  iliaque  à l’apophyse  transverse  des 
quatre  ou  cinq  dernières  vertèbres  cervicales;  confondu  à son 
origine  avec  le  long  dorsal  dans  la  masse  commune.  On  le 
nomme  encore  ilio-costal. 


Fig.  32.  — Splénius. 


Fig.  33.  — Sacro-lombaire 
(ilio-costal). 


Fig.  3-1.  — Long  dorsal  et 
épi-épineux. 


Long  dorsal  (fîg.  34).  — Constitue  la  partie  interne  de  la 
masse  commune;  recouvre  le  transversaire  épineux.  Con- 
fondu d’abord  avec  le  sacro-lombaire,  il  s’en  sépare  vers  la 
12e  côte  et  monte  en  diminuant  de  volume  jusqu’à  la  hau- 
teur de  la  2e  côte. 

Petit  complexus  (fig.  35).  — Faisceau  musculaire  appliqué 
contre  le  grand  complexus;  s’insère  en  haut  à l’apophyse 
mastoïde,  en  bas  aux  dernières  cervicales. 

Petit  oblique  (fig.  36).  - — A la  région  supérieure  et  latérale 
du  cou;  s’insère  en  haut  à l’occipital,  en  bas  à l’atlas. 

Transversaire  du  cou  (fig.  34).  — Muscle  très  grêle;  s'in- 
sère en  bas  aux  vertèbres  dorsales,  en  haut  aux  vertèbres 
cervicales. 
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Iriiertransversaires  du  cou.  — Petits  faisceaux  musculaires 
allant  d'une  apophyse  transverse  cervicale  à l’autre. 


A my. 


Fig.  35.  — Petit  complexus. 


Fig.  36.  — Petit  oblique  et  grand  oblique. 


Angulaire  de  V omoplate  (fig.  37).  - — Gros  faisceau  mus- 
culaire s'insérant  en  haut  aux  transverses  des  quatre  pre- 
mières cervicales,  en  has  à l'angle  de  l'omoplate. 


Traruso ers  cure 
~éfùmu>  (p  caro.) 


Trajufü.  êp  ■ 


,|7 


v\*w^\Wb.4, 


< - ! iVo. 


o, 


K 


XJ  ?1  U 


jSD.ïD. 
, p scûcrc  'c  ) 


Fig.  38.  — Transversaire  épineux. 


Carré,  des  lombes  (fi g.  39).  — Muscle  aplati,  quadrilatère, 
situé  sur  les  parties  postérieures  de  l’abdomen;  s’insère  en 
haut  à la  dernière  côte,  en  bas  à la  crête  iliaque. 
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Intertransversaires  des  lombes  (fîg.  39).  — Petits  faisceaux 
musculaires  allant  d’une  apophyse  transverse  lombaire  à 
l’autre. 


Fig.  39.  — Intertransversaires  et  carré  des 
lombes  surcostaux  et  intercostaux. 


Fig.  40.  — Rhomboïde. 


Grand  oblique  de  la  tête  (fig.  36).  — A la  région  supérieure 
et  latérale  du  cou;  s’insère  en  haut  à l’atlas,  en  bas  à l’axis. 

Transversaire  épineux  (fîg.  38).  — Muscle  fusiforme  occu- 
pant la  partie  interne  de  la  grande  gouttière  vertébro-costale; 
placé  sur  la  partie  latérale  des  apophyses  épineuses,  sous- 
jacent  aux  muscles  sacro-lombaire,  long  dorsal  et  épi-épi- 
neux, étendu  du  sacrum  jusqu’à  l’axis;  il  est  dit  transversaire 
épineux  du  cou  ou  transversaire  épineux  du  dos,  suivant  la 
partie  qu’il  occupe. 


Mouvement  de  l'épaule. 

Rhomboïde  (fig.  40).  — Muscle  large,  mince,  en  forme  de 
losange,  situé  à la  région  postérieure  du  cou;  s’insère  en 
dedans  aux  dernières  cervicales  et  aux  premières  dorsales; 
en  dehors  au  bord  interne  de  l’omoplate. 

Grand  dentelé  (41  et  41  bis),  très  large,  de  forme  quadri- 
latère; sous  les  parties  latérales  du  thorax;  s’insère  aux  dix 
premières  côtes  par  autant  de  faisceaux  (d’où  son  nom)  et, 
d’autre  part,  au  bord  interne  de  l’omoplate. 
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Grand  dorsal  (fig.  42).  — Très  large,  aplati,  mince,  de 
forme  triangulaire;  s’insère  en  dedans  aux  apophyses  épi- 


neuses des  dernières  dorsales,  de  toutes  les  lombaires  et 
du  sacrum;  en  bas  aux  dernières  côtes  et  à la  crête  iliaque. 


Petit  pectoral  (fig.  44).  — Large,  aplati,  triangulaire,  situé 
à la  partie  antéro-latérale  du  thorax,  au-dessous  du  grand 
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pectoral;  s’insère  en  bas  à la  face  antérieure  des  3e,  4e  et 
5e  côtes,  en  haut  à l'apophyse  coracoïde. 

Grand  pectoral  (fig.  43).  — Large,  aplati  et  triangulaire; 
s’étend  de  la  clavicule,  du  sternum  et  des  six  premiers  carti- 


lages costaux  pour  s’insérer  par  un  fort  tendon  à la  partie 
antérieure  de  la  coulisse  bicipitale  de  l’humérus. 


Mouvement  du  bras. 


Deltoïde  (fig.  45).  — Le  deltoïde  entoure  le  moignon  de 


l’épaule  et  forme  le  coussin  de  l’épaule;  c'est  un  muscle  trian- 
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gulaire  qui  s'insère,  d’une  part,  à l’omoplate  et  à la  clavicule, 
de  l’autre,  à l’humérus;  sa  puissance  est  proportionnelle  au 
poids  qu’un  individu  est  capable  de  porter  à bras  tendu. 

Coraco -brachial  (fig.  47).  — Situé  à la  partie  supérieure 
et  interne  du  bras;  s’insère  en  haut  à l’apophyse  coracoïde, 
en  bas  au  milieu  du  bord  interne  de  l’humérus. 

Sus-épineux  (fig.  46).  — Muscle  épais  et  triangulaire;  s’in- 
sère, d’une  part,  à la  partie  supérieure  et  externe  de  l’omo- 
plate; de  l’autre,  à la  partie  supérieure  de  la  tête  de  l’hu- 
mérus. 


Grand  icnd  (fig.  48).  — Situé  à la  partie  postérieure  et 
inférieure  de  l’épaule,  il  forme  la  paroi  postérieure  du  creux 
de  l’aisselle  et  s’étend  de  l’angle  inférieur  de  l’omoplate  à la 
coulisse  bicipitale. 


Fig.  49.  — Sous-scapulaire. 


Fig.  50.  — Sous-épineux. 


Pelit  rond  (fig.  47  bis).  — Au-dessous  du  sous-épineux, 
souvent  confondu  avec  lui  par  quelques  auteurs;  muscle 
aplati  et  allongé;  s insère  en  dedans  à la  partie  inférieure  et 
externe  de  la  fosse  sous-épineuse,  en  dehors  à la  grosse  tubé- 
rosité de  l’humérus. 


Priac.  d’anat. 
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Sous-scapulaire  (fig.  49).  - — Epais  et  triangulaire;  occupe 
toute  la  fosse  sous-scapulaire  et  s’insère  en  dehors  à la  petite 
tubérosité  de  l'humérus. 


Sous-épineux  (fig.  50).  — Epais,  aplati  et  triangulaire; 
occupe  la  fosse  sous-épineuse  à laquelle  il  s’insère  d’une  part 
et  de  l’autre  à la  grosse  tubérosité  de  l’humérus. 


Mouvement  de  l'avant-bras. 

Biceps  brachial  (fig.  51).  — Le  biceps  couvre  toute  la  lace 


antérieure  de  l’humérus;  il  va  de  l’épaule  au  radius.  Son 
action  est  renforcée  par  celle  du  brachial  antérieur. 

Brachial  antérieur  (fig.  52)  (huméro-cubital/.  — Recouvert 
par  le  précédent. 

Long  supinateur  (fig.  53).  — Forme  la  saillie  interne  du 
pli  du  coude;  facile  à sentir  lorsque  l'on  fléchit  légèrement 
l’avant-bras  sur  le  bras;  s’insère  en  haut  à l’humérus,  en 
lias  au  radius  (huméro-stylo-radial). 

Triceps  brachial  (fig.  54).  — Couvre  la  face  postérieure  de 
l’humérus;  antagoniste  du  biceps;  formé  en  haut  par  trois 
parties  distinctes  ( triceps , trois  têtes);  s’insère  en  haut  sous 
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la  cavité  glénoïde  et  à la  face  postérieure  de  l'humérus;  eu 
bas  par  un  fort  tendon  à l’olécrâne. 


Anconé  (fîg.  55).  — Situé  à la  partie  postérieure  du  coude; 
s’insère  en  haut  à la  place  postérieure  de  l’épitrochlée;  en 
bas  à l'olécrane. 


Rond  pionaleur  (fig.  50).  — A la  partie  supérieure  et  anté- 
rieure de  l’ avant-bras;  s’insère  en  haut  à l’épitrochlée,  au 
cubitus  et  en  bas  à la  face  externe  du  radius.  Forme  celte 
saillie  du  pli  du  coude  que  l'on  sent  en  dedans  quand  on 
fléchit  légèrement  l'avant-bras  sur  le  bras. 
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Carré  pronateur  (fig.  57).  - — Muscle  quadrilatère,  large, 
à la  partie  inférieure  de  l’avant-bras;  s’insère  au  bord  interne 
du  cubitus  et  au  bord  externe  du  radius. 

Court  supinateur  (fig.  58).  - — Muscle  aplati  situé  à la  région 
supérieure  de  l’avant-bras;  s’insère  au  cubitus  et  au  radius. 


Mouvement  de  la  main. 

Grand  palmaire  (fig.  59).  — S’insère  en  haut  à l’épitro- 
chlée, en  bas  au  2e  métacarpien. 


Fig.  59.  — Palmaires  et 
cubital  antérieur. 


Fig.  60.  — 1er  radial. 


Petit  palmaire  (fig.  59).  — S’insère  en  haut  à l’épitrochlée, 
en  has  à 1 aponévrose  de  la  paume  de  la  main. 

Cubital  antérieur  (fig.  59).  — - S’insère  en  haut  à l’épitro- 
chlée, en  bas  au  pisiforme. 

Premier  radial  externe  (fig.  60).  — Au-dessous  du  long 
supinateur;  s’insère  à la  partie  inférieure  de  l’humérus,  en 
bas  au  2e  métacarpien. 

Deuxième  radial  externe  (fig.  61).  — S’insère  en  haut  de 
l’épicondyle,  en  bas  à la  base  du  3e  métacarpien. 

Cubital  postérieur  (fig.  72).  - — S’insère  en  haut  à l’épicon- 
dyle, en  bas  à l’extrémité  supérieure  du  5e  métacarpien. 
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Mouvement  des  doigts. 

Interosseux  (fig.  63,  64).  - — Remplissent  les  espaces  inter- 
métacarpiens. Au  nombre  de  deux  pour  chaque  espace  ils 
se  distinguent,  suivant  leur  situation,  en  interosseux  dor- 
saux et  en  interosseux  palmaires. 


Fig.  62.  — Fléchisseur  superficiel  (couche  profonde). 


Muscles  thénariens  (fig.  65).  — Au  nombre  de  qualrc  : 


court  abducteur  du  pouce  (fig.  65);  opposant  (fig.  65,  66): 
court  fléchisseur  (fig.  65,  66,  67);  adducteur  (fig.  65). 

Muscles  hypothénariens.  — Au  nombre  de  quatre  : pal- 
maire cutané  (fig.  68);  adducteur  (fig.  65);  du  petit  doigt  (fig. 
65);  court  fléchisseur  (fig.  65,  66,  67);  opposant  (fig.  67). 

Fléchisseur  sublime  (ou  fléchisseur  superficiel  des  doigts 
(fig.  62,  69).  — Va  de  la  tubérosité  interne  de  l’humérus  à 
la  2e  phalange  des  quatre  derniers  doigts. 

Fléchisseur  profond  des  doigts  (fig.  70).  — Allongé,  aplati, 
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divisé  inférieurement  en  quatre  portions  qui  se  terminent 
chacune  par  un  tendon  (fîg.  70). 


Long  fléchisseur  propre  du  pouce  (fîg.  70).  — Charnu  su- 
périeurement, tendineux  inférieurement;  va  du  radius  à la 
2e  phalange  du  pouce. 


Extenseurs.  — Huit  muscles  : extenseur  commun  des  doigts 
(fîg.  72);  extenseur  propre  du  petit  doigt  (fîg.  72);  cubital  pos- 
térieur (fig.  72);  anconé  (fîg.  72);  long  abducteur  du  pouce 
(fîg.  71);  court  extenseur  du  pouce  (fig.  71);  long  extenseur 
du  pouce  (fîg.  71);  extenseur  propre  de  l'index  (fig.  71). 
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Lombricaux  (fig.  70). 


Muscles  grêles  au  nombre  de 


Fig.  70. 


Fig  7 U — Couche 
profonde. 


Fig.  72.  — Couche 
superficielle. 


Muscles  de  la  région  postérieure  (extension)  fig.  71,7 


quatre  : vont  des  tendons  du  fléchisseur  profond  au  côté 
radial  du  tendon  extenseur  de  chaque  doigt. 


mouvement  <le  là  cuisse. 
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. * • t *■  ' ’ * 

Psoas  iliaque  (fig.  73).  — Naît  psoas  des  vertèbres  lom- 
baires; iliaque , de  la  fosse  du  même  nom.  Un  tendon  com- 
mun à ses  deux  parties  constituantes  s’attache  au  petit  tro- 
chanter. 


Droit  antérieur  (fig.  74)  (faisceau  superficiel  et  cléo-rotulien 
clu  quadriceps  crural).  — Un  des  quatre  faisceaux  du  qua- 
driceps  (portion  moyenne);  s'insère  à l’épine  iliaque  anté- 
rieure et  inférieure;  son  tendon  s’insère  à la  tubérosité  anté- 
rieure du  tibia  par  l’intermédiaire  de  la  rotule. 

Grand  fessier  (fig.  75).  — Quadrilatère,  très  épais,  formant 
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à lui  seul  la  saillie  de  la  fesse;  le  plus  volumineux  du  corps; 


s’insère  en  haut  à l’iliaque,  à la  crête  sacrée  et  au  coccyx, 
en  bas  au  fémur  (entre  la  ligne  âpre  et  le  grand  trochanter). 


o. h 


Fig.  75.  — Grand  fessier. 


Fig.  76.  — Moyen  fessier. 
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Moyen  fessier  (fig.  76).  — Plus  profond  que  le  précédent; 
s’insère  en  haut  à la  face  externe  de  l’os  iliaque,  en  bas  au 
grand  trochanter  (face  externe). 


Petit  fessier  (fig.  77).  — Le  plus  profond  des  fessiers;  s in- 
sère à la  fosse  iliaque  externe,  en  bas  au  grand  trochanter 
(bord  antérieur). 

Ces  trois  muscles,  extrêmement  puissants,  sont  les  agents 
principaux  de  la  station  verticale  et  de  la  marche. 


1er  adducteur  (fig.  78);  2e  adducteur  (fig.  79);  3e  adducteur 
(fig.  80).  — Muscles  aplatis,  triangulaires,  superposés;  s’in- 
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sèrent  en  haut  : le  1er  et  le  2e  au  pubis,  le  3e  à l’ischion,  en 
bas  à la  ligne  âpre  du  fémur. 

Peclinê  (fig.  81).  — A la  région  interne  de  la  cuisse;  mêmes 
insertions  que  le  1er  adducteur. 

Droit  interne.  — Comme  le  pectiné. 

Pyramidal  (fig.  82).  - — De  forme  triangulaire;  s’insère 
en  haut  à la  face  antérieure  du  sacrum,  en  bas  au  grand  tro- 
chanter. 


Jumeaux  ( supérieur  et  in\érieur)  (fig.  84).  — Forment  avec 
l’obturateur  interne  un  faisceau  divisé  en  dedans  et  terminé 


par  un  tendon  unique  en  dehors.  Jumeau  supérieur  vient  de 
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l’épine  sciatique;  iumeau  inférieur,  de  l’ischion;  le  tendon 
unique  s’attache  au  grand  trochanter. 

Obturateurs  (interne  (hg.  84)  et  externe  (fig.  83).  Muscles 
aplatis  triangulaires  se  fixent  sur  les  deux  faces  de  la  mem- 
brane obturatrice,  et  en  bas  au  grand  trochanter. 

Carré  crural  (fig.  85).  — Ouadrangulaire;  s’insère  en  de- 
dans à l’ischion,  en  dehors  à la  crête  qui  sépare  le  grand  du 
petit  trochanter. 


Mouvement  de  la  jambe. 

Biceps  fémoral  (ou  crural)  (fig.  86).  — Divisé  supérieure- 
ment en  deux  portions  comme  le  biceps  du  bras;  il  est  situé 


à la  partie  postérieure  de  la  cuisse.  Il  s’insère  en  haut  par 
sa  longue  portion  à la  tubérosité  de  l’ischion  et  par  sa  courte 
portion  à la  ligne  âpre  du  fémur;  le  tendon  inférieur  s’attache 
à la  tête  du  péroné. 

Demi-membraneux  (fig.  87),  demi-tendineux  (fig.  88).  — 
Muscles  situés  à la  partie  postérieure  et  interne  de  la  cuisse; 
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partent  de  l’ischion  et  s’attachent  à la  patte  d’oie  et  à la  tubé- 
rosité interne  du  tibia. 

Poplité  (fi g.  89).  — Occupe  le  creux  du  jarret;  s’insère  en 


haut  à la  tubérosité  externe  du  fémur,  en  bas  à la  face  pos- 
térieure du  tibia. 

Couturier  (fig.  90).  — Le  plus  long  des  muscles  du  corps; 
situé  diagonalement  sur  la  cuisse  qu’il  croise  de  dehors  en 
dedans.  S’insère  en  haut  à l’épine  iliaque  antérieure,  en  bas 
à la  face  interne  du  tibia. 

Quadriceps  crural  (ou  fémoral)  (fig.  91).  — Dénomination 
sous  laquelle  l’on  comprend  le  droit  antérieur  de  la  cuisse, 
et  le  muscle  triceps  (qui  comprend  lui-même  un  muscle  vaste 
externe , un  muscle  vaste  interne  et  un  muscle  crural). 

Droit  antérieur  (fig.  91  et  74).  — Déjà  vu. 

Vaste  externe  (fig.  91).  — S’insère  à la  lèvre  externe  de 
la  ligne  âpre. 

Vaste  interne  (fig.  91).  — S’insère  à la  lèvre  interne  de  la 
ligne  âpre. 
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Crural  (fig.  91).  — Compris  entre  les  deux  précédents; 
s’insère  à la  lace  antérieure  et  à la  face  externe  du  fémur. 

Les  tendons  réunis  des  quatre  muscles  vont  s’insérer  à la 
base  et  aux  côtés  de  la  rotule  et  par  celle-ci  à la  tubérosité 
antérieure  du  tibia. 


Mouvement  du  pied. 

Jambier  antérieur  (fig.  92).  - — Prismatique  et  quadrangu- 
laire  dans  sa  partie  supérieure,  tendineux  dans  sa  partie 
inférieure,  il  s’étend  de  la  tubérosité  externe  du  tibia  au 
premier  cunéiforme  et  au  premier  métatarsien. 


Jambier  postérieur  (fig.  93).  — A la  région  postérieure  de 
la  jambe;  s’insère  en  haut  à la  face  postérieure  du  tibia  el 
au  bord  interne  du  péroné;  en  bas,  son  tendon  va  s’attacher 
au  scaphoïde. 

Extenseur  commun  des  orteils  (fig.  94).  — A la  région 
externe  de  la  jambe;  s’insère  en  haut  à la  tubérosité  externe 
du  tibia  et  à la  face  interne  du  péroné;  en  bas  subdivisé  en 
quatre  tendons  qui  s’attachent  aux  2e,  3°,  4e  et  5e  orteils. 

Criceps  sural  (fig.  95).  — Constitue  une  masse  musculaire 
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considérable,  étendue  du  fémur  et  des  deux  os  de  la  jambe 
à l’extrémité  postérieure  du  calcanéum.  Détermine  la  saillie 
du  mollet  et  est  formée  de  trois  muscles  : deux  superficiels, 


J.&. 


1 lIuLcç.1/  dyÂJdUxJ 


Fig.  95.  — Triceps  surat. 


Fig.  94.  — Extenseur  commun. 
Extenseur  propre. 


les  iumeaux ; un  troisième  profond,  le  soléaire.  Les  trois  mus- 
cles aboutissent  à un  tendon  commun,  le  tendon  d'Achille. 

Jumeaux  (fig.  95).  — Se  détachent  des  condyles  fémoraux. 

Soléaire  (fig.  97).  Sous-jacent  aux  jumeaux;  naît  des  deux 
os  de  la  jambe. 

Long  péronier  latéral  (fig.  99).  — S’étend  de  la  face  ex- 
terne de  la  jambe  sous  la  plante  du  pied;  s’insère  en  haut 
au  péroné,  en  bas  par  son  tendon  au  premier  métatarsien. 

Court  péronier  latéral  (fig.  96  et  99).  — Sous-jacent  au 
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muscle  précédent;  s’insère  en  haut  au  péroné,  en  bas  au 
5e  métatarsien;  antagoniste  des  jambiers. 


Fig.  99.  — Long  péronier  latéral.  Court 
péronier  latéral.  Péronier  antérieur. 


1'  ig.  101.  — Long  fléchisseur 
commun.  Fléchisseur  propre. 
Court  péronier. 
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Péronier  antérieur  (fig.  99).  — Se  détache  du  péroné  pour 
aller  s’attacher  par  un  tendon  sur  le  5e  métatarsien. 


Mouvement  des  orteils. 

Long  fléchisseur  commun  des  orteils  (fig.  101).  — Situé 
à la  partie  postérieure  de  la  jambe;  s’insère  en  haut  à la 
face  postérieure  du  tibia,  en  bas  en  quatre  portions  qui  vont 
s’attacher  aux  phalangettes  des  quatre  derniers  orteils. 

Court  fléchisseur  commun  des  orteils  (fig.  98).  — A la 
plante  du  pied;  s’insère  en  arrière  au  calcanéum,  se  divise 
en  quatre  tendons  qui  s’attachent  aux  phalangines  des  quatre 
derniers  orteils. 

Long  fléchisseur  propre  du  gros  orteil  (fig.  101).  — A la 
région  postérieure  de  la  jambe;  s’insère  en  haut  à la  face 
postérieure  du  péroné,  en  bas  à l’extrémité  postérieure  de  la 
phalangette  du  gros  orteil. 

Extenseur  propre  du  gros  orteil  (fig.  94).  — Mince  et  allon- 
gé; charnu  en  haut,  tendineux  en  bas;  s’étend  de  la  partie 
moyenne  dn  péroné  à la  seconde  phalange  du  gros  orteil. 

Pédieux  (fig.  100)  (ou  court  extenseur  commun  des  orteils). 
— Situé  au  cou-de-pied,  court  et  aplati;  s’insère  en  arrière 
dans  une  fosse  formée  par  le  calcanéum  et  l’astragale;  divisé 
en  avant  en  quatre  tendons  qui  vont  aboutir  aux  quatre  pre- 
miers orteils. 


Mouvement  d’inspiration. 

Diaphragme  (fig.  102  et  105).  — Muscle  large  en  forme 
de  dôme,  constituant  une  cloison  qui  sépare  la  cavité  abdo- 
minale de  la  cavité  thoracique.  Le  centre  du  dôme  diaphrag- 
matique est  tendineux  (centre  phrénique).  Ses  bords  s’atta- 
chent en  avant  au  sternum,  sur  les  côtés  au  bord  inférieur 
du  thorax;  en  arrière  par  des  piliers  fibreux  sur  la  dernière 
côte  et  les  vertèbres  lombaires. 

Intercostaux.  — Comblent  l’espace  existant  entre  les  côtes; 
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ils  sont  soit  internes,  soit  externes.  S’insèrent  au  bord  des 
deux  côtés  qui  limitent  l’espace  intercostal. 


Sous-clavier  (fi g.  103).  — S’insère  en  haut  à la  clavicule, 
en  bas  à la  lre  côte. 


Fig.  10 i.  — Transverse  de  l’abdomen.  Fig.  105.  — Rapports  du  diaphragme 

(coupe  sagittale  médiane). 
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Mouvement  «l'expiration. 

Transverse  de  ï abdomen  (fig.  104).  — S’insère  en  arrière  : 
aux  dernières  côtes;  aux  apophyses  transverses  lombaires; 
à la  crête  iliaque.  < 

De  là  naissent  des  fibres  qui  se  portent  directement  en 
avant  en  entourant  les  viscères  abdominaux  comme  d’une 
sangle  contractile.  Les  fibres  des  deux  muscles  deviennent 
tendineuses  en  avant  et  s’imbriquent  sur  la  ligne  médiane. 

Triangulaire  du  sternum  (fig.  106).  — Court  et  aplati,  en 


F«g.  100.  — Triangulaire  du  sternum. 


grande  partie  tendineux  sur  les  parties  latérale  et  inférieure 
du  sternum;  a la  forme  d’un  petit  triangle. 

S’insère  à l’appendice  xyphoïde  et  à la  partie  inférieure 
latérale  du  sternum  et  par  quatre  digitations  aux  3e,  4e,  5e 
et  6e  cartilages  costaux. 


RÉSUMÉ  DES  MUSCLES 


Les  muscles,  en  se  contractant,  mettent  les  os  en  mouvement;  leur  en- 
semble constitue  la  chair  (viande). 

Ils  sont  formés  de  fibres  qui  peuvent  se  raccourcir  et  sont  fixés  à deux 
extrémités  dont  l’une  est  mobile. 

Les  muscles  se  développent  par  l’action;  ils  s’atrophient  par  Y inaction. 

Il  y a deux  espèces  de  muscles  : les  muscles  volontaires  ou  striés  et  les 
muscles  involontaires  ou  lisses.  Us  sont  dits  congénères  ou  antagonistes. 
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Suivant  leurs  actions,  on  les  classe  en  adducteurs,  abducteurs  ; éléva- 
teurs, abaisseurs  ; constricteurs,  dilatateurs  ; fléchisseurs,  extenseurs  ; pro- 
nateurs , supinateurs,  etc... 

Ils  tirent  leurs  noms  particuliers  de  leur  fonction,  de  leur  forme,  de  leur 
constitution,  de  leur  volume,  etc.* 

Les  muscles  sont  engainés  dans  des  aponévroses  (enveloppe).  Ils  sont 
généralement  fixés  aux  os  par  des  tendons.  — Ils  sont  en  quelque  sorte  em- 
ballés dans  un  tissu  dit  conjonctif  qui  comble  tous  les  vides. 

Les  principaux  muscles,  ainsi  que  leurs  actions  sont  les  suivants  : 


ACTIONS. 

NOMENCLATURE. 

MUSCLES  DÉJÀ  VUS. 

1 

1°  Mouvements  de  la  colonne  vertébrale. 


Vertèbres 

dorsales. 


Vertèbres 

lombaires. 


epvieux 


Extension 1 Long  dorsal 

Flexion  Ydlè-sSacro- lombaire  (ou  ilio- 

) costal 

Transversaire 
du  dos 

)Grand  droit  de  Tabdo 

> m en 

'Grand  oblique, 

Petit  oblique 


raie. . . 
Rotation 

Flexion  . 


\ Extension. . . . 

/Flexion  lalé-( 

f raie t 

\ 

Rotation 


Epi -épineux 

Carré  des  lombes 


jLong  dorsal. 


\Sacro-  lombaire  ; long 
) dorsal. 


\Transversaire  épineux 
{ du  dos. 


! Flexion 


Vertèbres 

cervicales. 


2°  Mouvements  de  la  tête. 


\ S ter  no  - cleido  - masloï- 

/ dien 

1 Extension Trapèze 

Grand  complexus 

Petit  complexus 

Grand  droit  et  petit  droit 
Splénius 


Flexion  laté- 
rale  


S cal  eues. 


\Grand  et  petit  coin- 
} plexus,  splénius. 

\ Rotation \Grand  oblique  de  la, tête.  |SL[j™ 

\\  i»..  * / ' \ 

3°  Mouvements  de  Pépaule. 

■*  • • . , . 

...  , , : v -v.  < 

Y-  . 

\Rhomboide,  grand  den-i,, , 

Elévation (elé ’ J , (Trapèze. 


Abaissement. 


Totalité. 


Trapèze. 


>'.t. ■’>'>■  .■ 


Grand  dorsal 
Petit  pectoral 

Projection  enj c.rand  pectoral '1V>H  . peciorut,  grand 

avant \ 1 / dentele. 

Angulaire  de  l'omoplate.  Trapèze,  rhomboïde. 

'Circumductionl [.es  muscles  ci  dessus. 
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ACTIONS. 

NOMENCLATURE. 

MUSCLES  DÉJÀ  VUS. 

4°  Mouvements  du  bras. 


Humérus 
sur  omoplate 


Flexion  (en/T.  -, 
avant .....  ^Deltoïde 

I Coraco-brachicil. 

E“.!en|  “rond 



Abaissement  i x j 
(adduction) . \Pvtit  rond 

!0I1  J 

dehors  ^Sous-épineux.. . 

, dedans  I Sous-scapulaire 


Deltoïde,  grand  dorsal. 
Deltoïde. 

Pectoraux,  grand  dor- 
sal, grand  rond. 

Petit  rond. 

(Grand  dorsal,  grand 
f rond. 


5°  Mouvements  de  l’avant-bras 


Avant-bras 
sur  bras. 


Flexion 

Extension 

Pronation 

Supination  . . . 


Biceps  brachial 

Triceps  brachial 

Rond  pronateur,  carré 

pronateur 

Long  supinateur 


6°  Mouvements  de  la  main. 


Main  sur 
avant-bras. 


Flexion | Grand  palmaire 

Ylcr  et  2°  radiaux  externes 
• '/  Cubital  postérieur 


Extension 


Abduction . 
Adduction, 


Pr  et  2* 
ternes. 


Cubital  antérieur 


radiaux  ex- 


7°  Mouvements  des  doigts. 


| re 


S 

M 

<D 


phalange  ([n;er0sseux 

sur  meta-i 
carpiens  . . ’ 

|du  pouce..  \ Muscles  Ihénariens 

d u p e t i t J y[uscies  hypothénariens. 


3 1 doi 


— - o 

2e  PtiaIaiM  Fléchisseur  sublime  — 
ge sur  IreA 


3e  phalan-j  Fléchisseur  commun 

, ge  sur  2e S profond 

2e  phalange  du  ^Fléchisseur  propre  du 

pouce  sur  lre/  pouce 

1 1 re  pba-j 

c \ lan8e  sur> Extenseurs 

.2  1 metacar  -l 

piens  ' 


a < piens ' 

3 <2®  et  3’  pha  ) 
X / langes sur[L 
lre ) 


ombrien  ux 


Interosseux. 
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ACTIONS. 


NOMENCLATURE. 


MUSCLES  DEJA  VUS. 


8°  Mouvements  de  la  cuisse. 


Abduction  . 


Adduction . 


Grand  fessier. 


Flexion Psoas  iliaque 

Extension. . . . Grand  fessier 

\ Moyen  fessier  : petit 

fessier 

Les  3 adducteurs 

Pectine 

f Droit  interne 

Rota-  (dehors  | ^arr^  crural 

lion.)  en  ( Aloyen  fessier,  petit  fes- 

dedansl ( sier). 


9°  Mouvements  de  la  jambe. 


Flexion 

Extension 


Biceps  crural , 

Quadriceps  crural. 


10°  Mouvements  du  pied. 

Jambiers  antérieurs  et 

postérieurs 

Extension | Triceps  sur  al 

Al  i -Hnn  \Long  et  court  péroniers 


Flexion 


.Adduction 


:tion  — j latéraux. 

\ 

< 

T 


iJambiers  antérieur  et 
\ postérieur. 


Flexion 


11°  Mouvements  des  orteils. 

; Long  et  court  fléchis - 

\ seurs  communs 

iLong  fléchisseur  du  gros 

' orteil 

Extenseur  commun  des 

orteils 

Extension  — [Extenseur  propre  du 

gros  orteil 

Pédieux 


12°  Mouvements  respiratoires. 

(Diaphragme , intercos  -/Sterno  - eleido  - rnastoï- 

Inspi ration. . . | taux i.  (lien  î scalènes. 

Sous-clavier j irand  dorsal;  petit  pec- 

) toral;  grand  dentelé. 


v Transverse  de  l’abdomen 
Expiration  ...'Triangulaire  du  ster - 
( nnm 


Obliques,  grand  droit. 


13°  Mouvements  abdominaux. 


Compression  . 


i Obliques,  transverse, 
( grand  droit. 
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Les  caractères  généraux  de  ces  muscles  et  leurs  insertions  sont  les  sui- 
vants : 

Long  dorsal  (1).  — ■ Fait  partie  de  la  masse  commune  (avec  sacro-lombaire 
et  transversaire  épineux)]  confondu  cVabord  avec  sacro-lombaire,  s’en  sé- 
pare vers  la  12e  côte«  et  monte  jusqu’à  la  2e. 

Sacro-lombaire  (2).  — - Appelé  aussi  ilio-costal  ; va  de  l’os  iliaque  à l'apo- 
physe transverse  des  dernières  cervicales;  un  des  trois  de  la  masse  com- 
mune. 

Transversaire  épineux  (3).  — Un  des  muscles  de  la  masse  commune.  — 
Va  du  sacrum  à l'axis;  porte  le  nom  de  transversaire  du  dos,  à hauteur  des 
dorsales. 

Grand  droit  de  V abdomen  (4).  — Long  ruban  s’étendant  des  cartilages 
des  5°,  6e  et  7e  côtes  au  pubis. 

Grand  oblique  (5).  — - Large;  forme  avec  petit  oblique  et  transverse  la 
paroi  latérale  de  l’abdomen;  s’insère  en  haut  aux  huit  dernières  côtes,  en 
bas  à l’os  iliaque. 

Petit  oblique  (G).  — Sous-jacent  ou  grand  oblique]  s’insère  en  haut  aux 
cartilages  des  dernières  côtes,  en  bas  à l’os  iliaque. 

Epi-épineux  (7).  — A côté  des  faisceaux  internes  du  long  dorsal;  lui  est 
intimement  uni  par  son  bord  externe;  est  rattaché  au  long  dorsal  par  la 
plupart  de  nos  auteurs. 

Carré  des  lombes  (8).  — Muscle  aplati,  quadrilatère;  sur  les  parties 
postérieures  de  l’abdomen  ; s’insère  en  haut  à la  dernière  côte,  en  bas  à la 
crête  iliaque. 

Sterno-cleido-mastoïdien  (9).  ■ — Muscle  long,  s’attachant  en  haut  à l’apo- 
physe mastoïde,  en  bas  au  sternum  et  à la  clavicule. 

Trapèze  (10).  — Large,  triangulaire;  s’attachant  d’une  part  aux  cervi- 
cales et  aux  dorsales  et  de  l’autre  à l’épaule  (clavicule  et  omoplate). 

Grand  complexus  (11).  — Muscle  aplati;  s’insère  en  haut  à l’occipital, 
en  bas  aux  apophyses  transverses  des  premières  dorsales. 

Petit  complexus  (12).  — Appliqué  contre  le  grand  complexus  ; s’insère  en 
haut  à l’apophyse  mastoïde,  en  bas  aux  dernières  cervicales. 

Grand  droit  postérieur  (13)  (ou  occipito-axoïdien) . — Triangulaire,  apla- 
ti ; va  de  l’axis  à Ja  courbe  inférieure  de  l’occipital. 

Petit  droit  postérieur  (13)  (ou  occipiio-atloïdien) . — Va  de  l’apophyse 
épineuse  de  l’atlas  à la  ligne  occipitale  inférieure. 

Splénius  (14).  — A la  partie  postérieure  du  cou;  s’insère  en  haut  à l’oc- 
cipital, en  bas  aux  apophyses  épineuses  des  cervicales  et  des  dorsales. 

Scalèncs  (lo).  — Sur  les  côtés  du  cou;  vont  des  vertèbres  cervicales  aux 
premières  côtes. 

Grand  oblique  de  la  tête  (16).  — A la  région  supérieure  et  latérale  du  cou  ; 
s’insère  en  haut  à l’atlas,  en  bas  à l’axis. 

Rhomboïde  (17).  — Large,  mince,  en  forme  de  losange,  à la  région  pos- 
térieure du  cou;  va  du  bord  interne  de  l’omoplate  aux  dernières  cervicales 
et  premières  dorsales. 

Grand  dentelé  (18).  — Sur  les  parties  latérales  du  thorax;  s’insère  aux 
dix  premières  côtes  et  au  bord  interne  de  l’omoplate. 

Grand  dorsal  (19).  — Très  large,  aplati;  s’insère  en  dedans  aux  derniè- 
res dorsales,  aux  lombaires  et  au  sacrum  ; en  bas  aux  dernières  côtes  et  à la 

crête  iliaoue. 

<* 

Petit  pectoral  (20).  — Large,  aplati,  triangulaire;  s’insère  en  bas  à la 
fa-;o  antérieure  des  3e,  4e  et  5e  côtes;  en  haut  à l’apophyse  coracoïde. 

Giand  pectoral  (21).  — Large,  aplati,  triangulaire;  s’étend  de  la  clavi- 
cule, du  sternum  et  des  six  premiers  cartilages  costaux,  à la  coulisse  bici- 
pitale de  l’humérus. 
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Angulaire  de  Vomoplate  (22).  - — Gros  faisceau  musculaire'  allant  des 
transverses  des  quatre  premières  cervicales  à l’angle  de  l’omoplate. 

Deltoïde  (23).  — Entoure  le  moignon  de  l’épaule;  triangulaire;  va  de 
riiuijjérus  à l’omoplate  et  à la  clavicule. 

Coraco-brachial  (24).  — A la  partie  supérieure  et  interne  du  bras;  va  de 
l’apcphyse  coracoïde  au  milieu  du  bord  interne  de  l’humérus. 

Grand  rond  (25).  — A la  partie  postérieure  et  inférieure  de  l’épaule; 
s’étend  de  la  coulisse  bicipitale  à l’angle  inférieur  de  l’omoplate. 

Sus-épineux  (26).  — Epais  et  triangulaire;  s’insère  d’une  part  à la  par- 
tie supérieure  et  externe  de  l’omoplate,  de  l’autre  à la  tête  de  l’humérus. 

Petit  rond  (27).  — Au-dessous  du  sous-épineux;  aplati  et  allongé;  s’in- 
sère e:i  dedans  à la  fosse  sous-épineuse,  en  dehors  à la  tubérosité  de  l’hu- 
mérus. 


Sous-épineux  (27).  — Epais,  aplati,  triangulaire;  s’insère  d’une  i art  à 
la  fosse  sous-épineuse  ; de  l’autre  à la  grosse  tubérosité  de  l’humérus. 

Sous-scapulaire  (39).  — Epais  et  triangulaire;  occupe  la  fosse  sous-sca- 
pulaire et  s’insère  en  dehors  à la  petite  tubérosité  de  l’humérus. 

Biceps  brachial  (29).  — • Couvre  la  face  antérieure  de  l’humérus;  va  de 
l’épaule  au  radius. 

Triceps  brachial  (31).  - — Couvre  la  face  postérieure  de  l’humérus;  s’in- 
sère en  haut  sous  la  cavité  glénoïde  et  à l’humérus,  en  bas  à l’olécrâne. 


Bond  pronatcur  (28).  — Forme  la  saillie  du  pli  du  coude;  s’insère  en 
haut  à 1 épithroclée,  au  cubitus;  en  bas  à la  face  externe  du  radius. 

Carre  pronatcur  (30).  - — Quadrilatère,  large,  à la  partie  inférieure  de 
l’avant-bras;  s’insère  au  cubitus  et  au  radius. 

Long  supinateur  (32).  — Forme  la  saillie  externe  du  pli  du  coude;  s’in- 
sère en  haut  à l’humérus,  en  bas  au  radius. 

Grand  palmaire  (33).  — * S’insère  en  haut  à l’épithroclée,  en  bas  au  2d 
métacarpien. 


Premier  radial  externe  (34).  — Au-dessous  du  long  supinateur;  s’insère 
a la  partie  inférieure  de  1 humérus  et  en  bas  au  2e  métacarpien. 

Deuxième  radial  externe  (35).  — S’insère  en  haut  à l’épicondyle,  en  bas 
a la  base  du  3e  métacarpien. 

Cubital  postérieur  (36).  — S’insère  en  haut  à l’épicondyle,  en  bas  au 
5e  métacarpien  (extrémité  supérieure). 

Inter  osseux  (37,  38).  - — Remplissent  les  espaces  intermétacarpiens  ; di- 
visés en  interosseux  dorsaux  et  interosseux  palmaires. 

Muscles  th  énariens  (43).  ■ — Au  nombre  de  quatre  : court  abducteur  du 
pouce  (43),  opposant  (43),  court  fléchisseur  (43)  et  adducteur  (43). 

Muscles  hypothénariens  (43)  — Au  nombre  de  quatre  : palmaire  cutané 
(43),  abducteur  du  petit  doigt  (43),  court  fléchisseur  (43)  et  opposant  (43). 

Fléchisseur  sublime  (40)  (ou  fléchisseur  superficiel  des  doigts).  — Va  de 

la  tubérosité  interne  de  l’humérus  à la  2e  phalange  des  quatre  derniers 
doigts. 


Fléchisseur  profond  des  doigts  (41).  _ Allongé,  aplati,  divisé  inférieure- 
ment  e 1 quatre  portions  qui  se  terminent  chacune  par  un  tendon. 

Long  fléchisseur  propre  du  pouce  (40).  — Charnu  supérieurement  tendi- 
neux inferieurement;  va  du  radius  à la  deuxième  phalange  du  pouce. 

Extenseurs.  — Huit  muscles  : extenseur  commun  des  doigts  (42)  • exten- 
seur propre  dû  petit  doigt  (44)  ; cubital  postérieur  (36)  ; artcofU  (36)  • long 
abducteur  du  pouce  (44),  court  extenseur  du  pouce  (42),  long  extenseur  du 
pouce  (44),  extenseur  propre  de  V index  (44). 

Lombrica use  (41).  — Muscles  grêles  au  nombre  de  quatre.  Vont  des  ten- 
do"gtdU  flech,sseur  profoncl  au  côté  radial  du  tendon  extenseur  de  chaque 
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Psoas  iliaque  (45).  — Naît  psoas  des  vertèbres  lombaires,  iliaque  de  la 
fosse  iliaque.  Leur  tendon  commun  s’attache  au  petit  trochanter. 

Grand  fessier  (46).  — Quadrilatère,  très  épais,  forme  la  saillie  de  la 
fesse,  va  de  l’os  iliaque  de  la  crête  sacrée  et  du  coccyx  au  fémur. 

Moyen  fessier  (48).  ■ — - Plus  profond  que  le  précédent;  s’insère  en  haut 
à l’os  iliaque,  en  bas  au  grand  trochanter. 

Petit  fessier  (48).  — Le  plus  profond  des  fessiers;  s’insère  à la  fosse  ilia- 
que externe,  et  en  bas  au  grand  trochanter. 

1er,  2e  et  3e  adducteurs  (49,  50,  51).  — Aplatis,  triangulaires,  superposés; 
s’insèrent  le  1er  et  le  2e  au  pubis,  le  3e  à l’ischion;  en  bas  au  fémur. 

Pectine  (52).  — A la  région  interne  de  la  cuisse;  mêmes  insertions  que 
le  1er  adducteur. 

Droit  interne.  — Comme  le  pectiné. 

Carré  crural  (54).  — Quadrangulaire  ; s’insère  en  dedans  à l’iscliion,  en 
dehors  à la  crête  qui  sépare  les  deux  trochanters. 

Biceps  crural  (53).  — Divisé  supérieurement  en  deux  parties;  s’insère 
en  haut  à la  tubérosité  ischiatique  et  au  fémur,  en  bas  au  péroné. 

Quadriceps  crural  (54).  — Formé  par  droit  antérieur  et  muscle  triceps 
(vaste  externe,  vaste  interne  et  crural).  — . Droit  antérieur  s’insère  à l’os 
iliaque  par  deux  tendons.  — Vaste  externe  à la  ligne  âpre.  — Vaste  in- 
terne à la  ligne  âpre.  — Crural  au  fémur.  — Les  tendons  réunis  des  quatre 
muscles  au  tibia  par  la  rotule. 

Jambier  antérieur  (55).  ■ — S’étend  de  la  tubérosité  externe  du  tibia  au 
1er  cunéiforme  et  au  1er  métatarsien. 

Jambier  postérieur  (56).  — S’insère  en  haut  à la  face  postérieure  du  tibia 
et  au  péroné;  en  bas,  son  tendon  s’attache  au  scaphoïde. 

Triceps  sural  (57).  — Formé  par  trois  muscles  : les  deux  jumeaux  et  le 
soléaire;  détermine  la  saillie  du  mollet.  Ces  trois  muscles  aboutissent  au 
tendor ■■■  cV Achille.  ■ — Jumeaux,  se  détachent  des  condyles  fémoraux.  — So- 
léaire naît  des  deux  os  de  la  jambe. 

Long  péronier  latéral  (58).  — S’insère  en  haut  au  péroné,  en  bas  par  son 
tendon  au  1er  métatarsien. 

Court  péronier  latéral  (58).  — Sous-jacent  au  précédent.  — - S’insère  en 
haut  au  péroné,  en  bas  au  5e  métatarsien. 

Long  fléchisseur  commun  (59).  — S’insère  en  haut  à la  face  postérieure 
du  tibia,  en  bas  en  quatre  portions  qui  s’attachent  aux  phalangettes  des 
quatre  derniers  orteils. 

Court  fléchisseur  commun  (60).  — A la  plante  du  pied;  s’insère  au  calca- 
néum et  par  quatre  tendons  s’attache  aux  phalangines  des  quatre  derniers 
orteils. 

Long  fléchisseur  du  gros  orteil  (59).  — S’insère  en  haut  au  péroné,  en  bas 
à la  phalangette  du  gros  orteil. 

Extenseur  commun  des  orteils  (61).  — Allongé,  charnu  et  aplati,  divisé 
en  quatre  tendons  en  bas;  situé  en  dehors  de  l’extenseur  propre  du  gros 
orteil. 

Extenseur  propre  du  gros  orteil  (61).  — Mince  et  allongé;  s’étend  de  la 
partie  moyenne  du  péroné  à la  2e  phalange  du  gros  orteil. 

Pédieux  (62)  (ou  court  extenseur  commun).  — ■ Au  cou  de  pied;  s’insère 
dans  une  fosse  formée  par  calcanéum  et  astragale  ; divisé  en  avant  en  quatre 
tendons  qui  vont  aboutir  aux  quatre  premiers  orteils. 

Diaphragme  (63).  — Muscle  constituant  cloison  qui  sépare  cavité  abdo- 
minale de  cavité  thoracique  ; s’attache  au  sternum,  au  thorax,  sur  la  der- 
nière côte  et  aux  vertèbres  lombaires. 

Sous-clavier  (64).  — S insère  en  haut  à la  clavicule,  en  bas  à la  première 
côte. 
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Transverse  de  F abdomen  (65).  — Entoure  les  viscères  abdominaux  comme 
d’une  sangle  contractile. 

Triangulaire  du  sternum  (66).  — S’insère  à l’appendice  xyphoïde,  à la 
partie  inferieure  du  sternum  et  par  quatre  digitations  aux  3e,  4e,  5e  et  6* 
cartilages  costaux. 


CLASSEMENT  DES  MUSCLES  PAR  RÉGION  (i). 

(Planches  II  et  III.) 


Muscles  du  cou. 

§ 1.  — - Région  cervicale  superficielle. 
Sterno-cléido-mastoïdien. 

§2.  — Région  prévertébrale. 

Grand  droit  antérieur. 

Petit  droit  antérieur. 

Long  du  cou. 

§ 3.  — Région  cervicale  latérale. 

Scalènes. 

Intertransversaires  du  cou. 

Muscles  de  la  partie  postérieure  du  tronc. 

§ 1.  — Région  lornbo-occipilale. 

Trapèze. 

Grand  dorsal. 

5 2.  — Réaion  dorso-cervicalc. 

t/ 

Rhomboïde. 

Angulaire. 

§ 3.  ■ — Région  cervico-occipitale  superficielle. 

Splénius. 

Transversaire. 

Petit  complexus. 

Grand  complexus. 


(1)  D’après  Sappey. 
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Région  cervico-occipitale  profonde. 

Grand  droit  postérieui*  de  la  lêlc. 
Petit  droit  postérieur  de  la  lête. 
Grand  oblique  de  la  tête. 

Pelit  oblique  de  la  tête. 

Région  vertébrale  on  spinale. 

Masse  commune. 

Sacro-lombaire. 

Long  dorsal. 

Epi-épineux. 

T r a ns  ver  s a ire  é p i ne  u x . 

Muscles  de  l'abdomen. 

§ 1.  — Région  antéro-latérale. 

Grand  oblique  de  l'abdomen. 

Petit  oblique  de  l’abdomen. 
Transverse  de  l’abdomen. 

Grand  droit  de  l'abdomen. 

§2.  — Région  thoraco-abdominale. 
Diaphragme. 

§3.  — Région  lombo-iliaque. 

Psoas  iliaque. 

Carré  des  lombes. 
Intertransversaire  des  lombes. 

Muscles  du  thorax. 

§ 1.  — Région  thoracique  antéro  latérale. 

Grand  pectoral. 

Petit  pectoral. 

Sous-clavier. 

Grand  dentelé. 

§2.  — Région  pariétale. 

Intercostaux. 

Sur  et  sous-costaux. 

Triangulaire  du  sternum. 


§ 4. 


§ 5. 
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Muscles  de  Pépaule. 

§ 1.  — Région  scapulaire  superficielle. 
Deltoïde. 

§ 2.  • — Région  scapulaire  profonde. 

Sous-scapulaire. 

Sus-épineux. 

Sous-épineux. 

Petit  rond. 

Grand  rond. 

Muscles  du  bras. 

§ 1.  — Région  brachiale  antérieure. 
Biceps  brachial. 
Coraco-brachial. 

Brachial  antérieur. 

§ 2.  — Région  brachiale  postérieure. 
Triceps  brachial. 


Muscles  de  l’avant-bras. 

§ 1.  — Région  antibrachiale  antérieure  et  superficielle. 

Rond  pronateur. 

Grand  palmaire. 

Petit  palmaire. 

Cubital  antérieur. 

§2.  — Région  antibrachiale  antérieure  et  profonde. 

Fléchisseur  superficiel  des  doigts. 

Fléchisseur  profond  des  doigts. 

Long  fléchisseur  propre  du  pouce. 

Carré  pronateur. 

§3.  — Région  antibrachiale  externe  ou  radiale. 

Long  supinateur. 

Premier  radial  externe. 

Deuxième  radial  externe. 

Court  supinateur. 
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§ 4.  — Région  antibrachiale  postérieure  et  superficielle. 

Extenseur  commun  des  doigts. 

Extenseur  propre  du  petit  doigt. 

Cubital  postérieur. 

Anconé. 

§ 5.  — Région  antibrachiale  postérieure  et  profonde. 

Long  abducteur  du  pouce. 

Court  extenseur  du  pouce. 

Long  extenseur  du  pouce. 

Extenseur  propre  de  l’index. 


Muscles  de  la  main. 

§ 1.  — • Muscles  lombricaux. 

§ 2.  - — Muscles  de  ï éminence  thénar. 

§3.  — Muscles  de  1 éminence  lujpothénar. 
§ 4.  - — Muscles  inter  osseux. 


Muscles  du  bassin. 

§ 1.  — Région  fessière. 

Grand  fessier. 

Moyen  fessier. 

Petit  fessier. 

§ 2.  - — ■ Région  pelvienne  inférieure. 

Pyramidal. 

Obturateur  interne. 

Jumeaux. 

Carré  crural. 

Obturateur  externe. 

Muscles  de  la  cuisse. 

§ 1.  — Région  crurale  postérieure. 

Biceps  fémoral. 

Demi-membraneux. 

Demi-tendineux. 
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§ 2.  — Région  crurale  antéro -externe. 

Couturier. 

Quadriceps  crural. 

§ 3.  — Région  crurale  interne. 

Droit  interne. 

Pectiné. 

Premier  ou  moyen  adducteur. 

Second  ou  petit  adducteur. 

Troisième  ou  grand  adducteur. 

Muscles  de  la  jambe. 

Région  jambière  antérieure. 

Jambier  antérieur. 

Extenseur  propre  du  gros  orteil. 

Extenseur  commun  des  orteils. 

Péronier  antérieur. 

Région  jambière  externe. 

Long  péronier  latéral. 

Court  péronier  latéral. 

Région  jambière  postérieure  et  superficielle . 
Triceps  sur  al. 

Région  jambière  postérieure  et  profonde. 
Poplité. 

Jambier  postérieur. 

Long  fléchisseur  commun  des  orteils. 

Long  fléchisseur  propre  du  gros  orteil. 

Muscles  du  pied. 

1.  - — Région  dorsale. 

Pédieux. 

2.  — Région  plantaire  moyenne. 

Court  fléchisseur  commun  des  orteils. 


§ 1 
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§ 3.  — 


§ 4, 


EXPOSÉ  SOMMAIRE 


DU  SYSTÈME  NERVEUX 


(Planches  IV  et  V.) 


Le  système  nerveux  nous  met  en  relation  avec  le  monde 
extérieur,  soit  qu’il  nous  permette  de  recueillir  et  d’enregis- 
trer les  impressions  du  dehors  et  du  dedans,  soit  qu’il  nous 
permette  de  réagir  sur  ce  monde  extérieur. 

On  l’a  comparé  assez  justement  à un  réseau  télégraphique 
dans  lequel  les  nerfs  seraient  les  fils  conducteurs,  tandis  que 
les  organes  périphériques  et  centraux  représenteraient  les 
appareils  d’expédition  et  de  réception  des  dépêches  (1). 

Les  appareils  de  réception  et  d’élaboration  des  impressions 
constituent  les  centres.  Ils  sont  essentiellement  composés  de 


cellules  nerveuses  ou  neurones  (fig.  107).  Chaque  neurone 
possède  deux  ordres  de  prolongement  (fibres)  qui  entrent  dans 
la  composition  des  nerfs. 

Aperçu  physiologique. 

Parmi  ces  prolongements,  les  uns  se  ramifient  dans  les 
organes  des  sens;  ils  y recueillent  les  excitations  venues  du 


Fig.  107.  — Cellules  nerveuses. 


(1)  Hédon. 
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dehors  et  les  transmettent  aux  centres.  Ils  sont  dits  centri- 
pètes ou  sensitifs  (fîg.  108). 


Les  autres  se  ramifient  dans  les  muscles,  les  glandes,  etc.; 
ils  transmettent  l’excitation  du  centre  à la  périphérie ; ils 
sont  dits  centrifuges  ou  moteurs  (cette  dernière  dénomination 
indiquant  qu’ils  déterminent,  pour  le  plus  grand  nombre,  la 
contraction  des  muscles  qui  se  manifeste  par  le  mouvement. 

Réflexe.  ■ — Une  excitation  partie  de  la  périphérie  peut 
être  transmise  au  neurone  par  le  prolongement  centripète  ou 
sensitif , s’y  réfléchir  pour  ainsi  dire  et  déterminer  la  mise 
en  jeu  des  organes  où  se  rend  le  prolongement  centrifuge 
de  la  cellule  nerveuse.  Un  tel  acte,  dans  lequel  n’intervient 
pas  la  volonté,  porte  le  nom  de  réflexe  et  la  voie  suivie  par 
l’influx  nerveux,  de  la  surface  sensitive  à l’organe  mis  en 
jeu,  est  nommée  arc  réflexe. 

Les  phénomènes  qui  se  produisent  dans  le  système  ner- 
veux sont  d’ordinaire  plus  complexes  et  plusieurs  neurones 
avec  leurs  prolongements  entrent  en  action,  Y arc  formant  une 
chaîne  à plusieurs  mailles  ou  se  compliquant  de  chaînons 
latéraux. 

Par  exemple  (fig.  109)  le  prolongement  sensitif  d’une  cellule 
nerveuse,  élant  excité  à la  périphérie,  transmet  l’excitation 
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au  centre,  qui  excite  à son  tour  le  prolongement  centrifuge; 
celui-ci,  au  lieu  d’agir  immédiatement  sur  un  organe  moteur, 


Fig.  109.  — 2e  Exemple. 


agit  sur  le  prolongement  centripète  d’une  deuxième  cellule 
nerveuse  qui  réagit  à son  tour  sur  un  organe  moteur,  soit 
directement,  soit  par  l’intermédiaire  d’autres  neurones. 
Dans  l’autre  cas  que  nous  avons  supposé  (fi g.  110),  le  pro- 


longement centrifuge  du  neurone  excité  agit  sur  les  prolon- 
gements sensitifs  de  plusieurs  neurones  et  chacun  d’eux  ré- 
agit pour  son  compte  sur  les  organes  moteurs. 


Princ.  d’anat. 


6 
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Ceci  donne  l'idée  de  l’infinie  complexité  des  actions  ner- 
veuses, explique  l'emmagasinement  des  impressions  dans 
les  cellules,  explique  les  phénomènes  de  mémoire,  d’associa- 
tion des  idées,  de  volition,  etc. 

La  plupart  des  réflexes  ont  leur  centre  dans  la  moelle;  les 
phénomènes  intellectuels  et  volontaires  entraînent  le  jeu  de 
cellules  cérébrales. 

Le  système  nerveux  de  l’homme  est  double  : il  comprend 
le  système  nerveux  cérébro-spinal  et  le  système  nerveux 
sympathique. 


Système  cérébro-spinal. 

Le  système  nerveux  cérébro-spinal  se  compose  d’une  partie 
centrale  (l’axe  cérébro-spinal  ou  système  nerveux  central)  et 
d’une  partie  périphérique  (les  nerfs  cérébro-spinaux)  (1). 

L'axe  cérébro-spinal  (ou  système  nerveux  central)  com- 
prend : 

L'encéphale  (cerveau,  cervelet)  (fig.  111); 

La  moelle  épinière  (fig.  111)  et  (pl.  V). 

Le  système  nerveux  périphérique  est  constitué  par  les 
nerfs  : les  uns,  purement  sensoriels  ou  sensitifs , les  autres 
purement  moteurs , d'autres  enfin  mixtes , c'est-à-dire  conte- 
nant un  mélange  de  cordons  sensitifs  et  de  cordons  moteurs  : 
on  peut  ranger  dans  ce  dernier  groupe  les  nerfs  sympathi- 
ques. 

Encéphale. 

L'encéphale  est  contenu  dans  la  cavité  crânienne.  Sa 
masse  principale  est  formée  par  le  cerveau  lui-même,  com- 
posé de  deux  hémisphères  (lobes)  (fig.  111)  droit  et  gauche 
réunis  par  un  pont  ou  commissure.  De  chacun  des  lobes  du 
cerveau  se  détache  un  pilier  ou  pédoncule. 


(1)  Suivant  que  les  nerfs  périphériques  naissent  de  l’encéphale  ou  de  la 
moelle  épinière,  on  les  appelle  nerfs  cérébraux  ou  nerfs  spinaux.  Les  pre- 
miers sont  encore  appelés  nerfs  crâniens  et  les  deuxièmes  nerfs  rachidiens. 
(A.  Yan  Gehuchten.) 
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Les  pédoncules  se  réunissent  en  une  masse  commune  qui 
prend  successivement  le  nom  d 'isthme  (fig.  111),  de  moelle 


Coupe  jncd'™- 
dn  Cervelet 

Surf,  extéri- 
eur Cervelet 


_ _ livre  interne 
Coupe  du  corps 
~cajleuxv 

— Lobe  antérieur 


' '-~Ærf  optique  ( sectionné ) 
— Isthme  de  VEncèphate 
" Extrémité  antredzL  lobe  posté 

- -B ulbe  " j Quatré  oenîmute 


T Moelle  epuiiere 
Ccus  ? suite  cul  bulbe  J 


rfa 


Fig.  Hl.  — Hémisphère  gauche  du  cerveau. 

Coupe  médiane  et  verticale,  passant  par  la  scissure  interhémisphérique. 


allongée  et  qui  se  continue  avec  la  moelle  proprement  dite 
contenue  dans  le  canal  rachidien  (planche  IV). 

Au  niveau  de  l'isthme,  l'encéphale  possède  une  dépendance 
nommée  cervelet  (fig.  111). 

Quand  on  coupe  le  cerveau,  on  reconnaît  sur  la  tranche 
deux  substances,  l’une  grise,  à la  périphérie,  formée  en  ma- 
jeure partie  de  cellules  nerveuses;  l’autre,  blanche,  au  cen- 
tre, contenant  surtout  des  libres  nerveuses  (planche  IV). 

La  surface  du  cerveau  n’est  point  lisse  chez  l'homme,  mais 
sillonnée  de  profonds  vallons  qui  limitent  des  circonvolutions. 

De  ce  fait  la  surface  du  cerveau  est  beaucoup  plus  étendue 
qu’elle  ne  paraît  à première  vue;  le  développement  des  cir- 
convolutions est  généralement  en  rapport  avec  celui  de  l'in- 
telligence. 

Cervelet  (fig.  111}.  — Le  cervelet,  situé  dans  les  fosses  occi- 
pitales, est  placé  en  arrière  et  au-dessous  du  cerveau;  il  est 
beaucoup  moins  volumineux  que  le  cerveau,  mais  de  struc- 
ture analogue.  Sa  forme  est  celle  d’un  cœur  de  caries  à jouer; 
sa  surface  est  parsemée  de  sillons  parallèles.  Il  est  également 
divisé  en  deux  segments  ou  hémisphères  et,  de  même  que  le 
cerveau,  il  est  formé  de  substance  grise  et  de  substance  blan- 
che. 
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Moelle  épinière  (PI.  V).  — La  moelle  épinière  est  une  lon- 
gue lige  de  substance  nerveuse  située  dans  le  canal  rachi- 
dien et  rattachée  par  sa  partie  supérieure  renflée  à l’encé- 
phale, Elle  se  termine  en  bas  au  niveau  de  la  2e  vertèbre 
lombaire  par  un  faisceau  de  cordons  nerveux  appelés  queue 
de  cheval.  (PL  IV.) 

A l’inverse  du  cerveau,  le  centre  de  la  moelle  est  formé  de 
substance  grise  et  la  périphérie  de  substance  blanche. 

De  nombreux  cordons  mous  et  blanchâtres  se  rendent  du 

.é*  * ■ . ■ 

cerveau  et  de  la  moelle  épinière  dans  toutes  les  parties  du 
corps  : ce  sont  les  nerfs  cérébraux  et  spinaux. 

Membranes  cérébrales. 

L'encéphale  et  la  moelle  sont  enveloppés  de  trois  mem- 
branes appelées  méninges. 

L’une  d’elles,  extérieure,  tapisse  les  cavités  osseuses  où 
sont  logés  les  centres  nerveux,  c’est  la  dure-mère  (fi g.  112). 
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Fig.  112.  — Coupe  transversale  de  la  colonne  vertébrale  au  niveau  des  vertèbres 

cervicales  inférieures. 


L’ensemble  constitue  donc  un  sac  dont  la  partie  principale, 
crânienne,  adhère  aux  os  du  crâne  et  dont  la  queue,  conte- 
nue dans  le  canal  rachidien,  n’adhère  pas  aux  vertèbres  (con- 
séquence nécessaire  de  la  mobilité  du  rachis). 

Les  centres  nerveux  sont  immédiatement  recouverts  par 
une  membrane  nourricière,  c’est-à-dire  qui  contient  les  vais- 
seaux nourriciers  : c’est  la  pie-mère , laquelle  épouse  fidèle- 
ment toutes  les  anfractuosités. 

Entre  le  sac  dure-mère  et  la  pie-mère  existe  une  troisième 
membrane  destinée  à faciliter  les  glissements  du  contenu 
sur  le  contenant  : c’est  Y arachnoïde . Elle  recouvre  le  cerveau. 
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Iles  nerfs,  (fig.  113). 

Les  zierjs  sont  des  cordons  blancs,  soyeux  et  nacrés,  qui 
partent  de  l’organe  central  pour  se  rendre  dans  toutes  les 
régions  du  corps. 
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Fig.  113.  — Partie  de  la  moelle  thoracique. 


C omme  nous  l’avons  dit  plus  haut,  on  les  divise  en  : 

1°  S ensilas,  nerfs  dont  la  fonction  est  de  transmettre  aux 
centres  les  impressions  extérieures; 

2°  Moteurs  ou  de  locomotion , qui  se  rendent  dans  les 
muscles  dont  ils  déterminent  la  contraction; 

Et  enfin,  pour  la  plupart  : 

3°  Mixtes , c’est-à-dire  contenant  des  fibres  motrices  et  des 
fibres  sensitives. 


Système  nerveux  sympathique  (fig  lli). 

Le  système  nerveux  sympathique  comprend,  comme  le 
système  nerveux  cérébro-spinal,  une  partie  centrale  et  une 
partie  périphérique. 

La  partie  centrale  est  formée  par  une  série  de  petites 
masses  nerveuses  appelées  ganglions  situés  de  chaque  côté 
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de  la  colonne  vertébrale  et  formant  une  chaîne  qui  s’étend 
du  crâne  au  sacrum.  Ces  ganglions  sont  reliés  les  uns  aux 


Fig.  H4.  — Portion  thoracique  de  la  chaîne  ganglionnaire  du  sympathique. 
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autres  par  des  faisceaux  de  fibres  nerveuses  nommés  cordons 
intermédiaires. 

De  cette  chaîne  ganglionnaire  ou  sympathique  partent  les 
nerfs  périphériques  qui  vont  se  rendre  soit  dans  les  viscères 
(nerfs  viscéraux ),  soit  dans  la  paroi  des  vaisseaux  ( nerls  vas- 
culaires). 

Ces  petits  centres  d’action  nerveuse  dirigent  la  nutrition 
et  les  échanges  organiques  (organes  de  la  vie  involontaire). 
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Chaque  ganglion  cle  la  chaîne  sympathique  est  en  relation 
avec  un  ou  plusieurs  nerfs  spinaux  par  des  faisceaux  de 
fibres  nerveuses  portant  le  nom  de  rameaux  communicants. 

Le  système  nerveux  sympathique  se  trouve  ainsi  relié  au 
système  nerveux  cérébro-spinal  ; mais  les  organes  innervés 
par  le  premier  sont,  sous  plusieurs  rapports,  indépendants 
du  deuxième. 

Bien  qu’indépendant  de  la  volonté,  le  grand  sympathique 
peut  participer  aux  impressions  perçues;  une  émotion  vive 
accélère  les  battements  ou  palpitations  de  cœur;  une  an- 
goisse prolongée  accélère  la  sécrétion  de  l’urine;  un  profond 
chagrin  suspend  la  digestion;  une  terreur  exagérée  détermine 
une  abondante  évacuation  alvine  (diarrhée  des  concours,  des 
combats,  etc.). 


Acte  réllexe. 

L acte  réllexc  est  un  mouvement  automatique  qui  se  pro- 
duit dans  le  corps  à la  suite  d'une  excitation  déterminée. 

Exemple  : la  pupille  se  ferme  sous  l’influence  de  la  lumière 
trop  vive;  du  sel  dans  la  bouche  amène  l’afflux  de  la  salive, 
etc. 

7 ijpe  de  réflexe  simple  : le  choc  du  tendon  rotulien  déter- 
mine l’extension  brusque  de  la  jambe  sur  la  cuisse. 

, Type  de  réflexe  compliqué  : l’iris  sous  l’influence  de  la 
lumière. 

D une  façon  générale,  tous  les  phénomènes  de  la  vie  orga- 
nique se  produisent  par  action  réflexe. 

Le  réflexe  est.  en  somme,  un  mouvement  succédant  à une 
impression;  les  principaux  mouvements  de  la  locomotion 
(marche,  course,  etc.)  ne  sont  bien  souvent  que  des  mouve- 
ments réllcxes  qui  se  font  sous  l’influence  de  la  moelle,  en 
dehors  du  cerveau;  celui-ci  n’intervient  que  lorsqu’il  faut 
régler  les  mouvements. 

Le  cervelet  est  surtout  un  centre  de  coordination  pour  les 
mouvements. 

Nous  ne  sentons,  nous  ne  pouvons  déterminer  de  mouve- 
ments dans  une  partie  de  notre  corps  que  si  les  nerfs  qui 
aboutissent  à cet  organe  communiquent  librement  avec  la 
moelle  épinière  et  celle-ci  avec  le  cerveau. 
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Les  organes  des  sens  ont  pour  objet  de  recevoir  certaines 
impressions  des  corps  extérieurs  et  de  les  transmettre  au 
cerveau  par  l’intermédiaire  des  nerfs. 

Les  sens  sont  au  nombre  de  cinq  : la  vue,  l’ouïe,  l'odorat, 
le  goût,  le  toucher. 


Particularités  du  système  nerveux  (fïg.  115). 

C’est  avec  l’hémisphère  cérébral  droit  que  nous  sentons 
les  excitations  portées  du  côté  gauche  du  corps,  et  inverse- 
ment. 


C’est  avec  le  cerveau  gauche  que  nous  faisons  manœuvrer 

le  côté  droit  du  corps  et  inversement. 

En  un  mot,  la  voie  motrice  centrale  et  la  voie  sensitive 
centrale  sont  croisées;  les  neurones  de  la  voie  sensitive  sont 
situés  dans  la  moelle,  tandis  que  ceux  de  la  voie  motrice  sont 
situés  dans  le  cerveau. 

La  voie  sensitive  et  la  voie  motrice  périphérique  sont  di- 
rectes; les  neurones  de  la  voie  motrice  sont  situés  dans  la 
moelle,  tandis  que  les  neurones  de  la  voie  sensitive  sont 
situés  en  dehors  de  la  moelle,  dans  les  ganglions  rachidiens. 
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RÉSUMÉ  DU  SYSTÈME  NERVEUX 


Lo  système  nerveux  nous  met  en  relation  avec  le  inonde  extérieur. 

Si  l’on  veut  remuer  le  bras,  ce  ue  sont  pas  les  muscles  du  bras  qui  ont  la 
pensée,  la  volonté  de  faire  un  mouvement;  les  muscles  sont  par  eux-mêmes 
inertes,  c’est-à-dire  incapables  d’agir.  Pour  qu’ils  entrent  en  action,  pour 
qu’ils  se  contractent,  il  est  indispensable  qu’une  certaine  force  les  excite. 
Cette  force  vient  des  nerfs  ; la  pensée,  la  volonté  qui  met  en  action  les  nerfs 
vient  du  cerveau. 


'Racine 
motrice  ~ 


RcrfrcLcTridieTL 


Racmc  sensible 

r 


Le  système  nerveux  peut  être  comparé  à un  réseau  télégraphique  dont 
les  nerfs  seraient  les  fils  télégraphiques  et  les  organes  périphériques  et  cen- 
traux représenteraient  les  appareils  d 'expédition  et  de  réception  des  dépê- 
ches. 


Côte, 

Cote/ 

Cote/ 

Cote, 


Grand  sympathique  (schéma). 


Les  appareils  de  réception  et  d’élaboration  des  impressions  constituent 
les  centres.  La  substance  nerveuse  forme  dans  notre  coris  deux  grandes 
niasses  ou  centres  principaux  : ce  sont  le  cerveau  et  la  moelle  épinière. 

Les  centres  sont  essentiellement  composés  do  cellules  nerveuses  ou  neu- 
rones qui  possèdent  deux  ordres  de  prolongement  entrant  dans  la  composi- 
tion des  nerfs  : les  uns  se  ramifient  dans  les  organes  des  sens,  ils  sont  dits 
sensitifs  ou  centripètes  ; les  autres  se  ramifient  dans  les  muscles,  glandes, 
etc.,  ils  sont  dits  moteur. s ou  centrifuges. 

On  comprend,  d’après  cela,  le  mécanisme  général  du  système  nerveux  : 
une  excitation  partie  de  la  périphérie  est  transmise  par  le  prolongement 
sensitif'  au  centre,  qui  excite  à son  tour  le  prolongement  moteur ; celui-ci 
agit  soit  immédiatement  sur  l’organe  moteur,  soit  sur  le  prolongement  mo- 
teur d’une  deuxième  cellule  nerveuse  qui  réagit  à son  tour  sur  un  organe 
moteur  ou  directement,  ou  par  V intermédiaire  d'un  autre  neurone. 
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Tandis  que  le  cerveau  centralise  V intelligence  et  les  sensations  de  la  vue , 
do  l’ouïe,  du  goût  et  de  l 'odorat,  la  moelle  épinière  préside  surtout  aux 
mouvements  et  aux  sensations  qui  ont  pour  siège  la  peau. 

Le  système  nerveux  est  double.  Il  comprend  : le  système  nerveux  cérébro- 
spinal  et  le  système  nerveux  sympathique. 


Système  cérébro-spinal. 

Ce  système  comprend  : 1°  Y axe  cérébro-spinal,  composé  de  : Y encéphale  et 
la  moelle  épinière ; 2°  les  nerfs  cérébro-spinaux  dits  ou  sensitifs,  ou  moteurs, 
ou  mixtes. 

Encéphale.  — Formé  par  le  cerveau  et  le  cervelet ; est  contenu  dans  la 
cavité  crânienne. 

Cerveau  : deux  hémisphères  ou  lobes  d'où  se  détachent  les  pédoncules  se 
réunissant  en  une  masse  commune  qui  prend  successivement  le  nom  d'istlime, 
do  moelle  allongée,  et  se  continuant  par  la  moelle  proprement  dit®  du  canal 
rachidien.  — Le  cerveau  est  composé  de  deux  substances  : l’une  grise  à la 
périphérie,  l’autre  blanche  au  centre. 

Cervelet.  — En  arrière  et  au-dessous  du  cerveau,  moins  volumineux  et 
formé  également  de  deux  substances. 

Moelle  épinière,  -h  Longue  tige  de  substance  nerveuse  située  dans  le 
canal  rachidien,  rattachée  par  sa  partie  supérieure  renflée  à l’encéphale;  se 
termine,  en  bas,  vers  la  deuxième  vertèbre  lombaire  par  un  faisceau  appelé 
queue  de  cheval. 

Le  centre  est  formé  de  substance  grise  et  la  périphérie  de  substance  blan- 
che; de  nombreux  cordons  mous  et  blanchâtres  vont  du  cerveau  et  de  la 
moelle  épinière  dans  toutes  les  parties  du  corps  : ce  sont  les  nerfs  cérébraux 
et  spinaux. 

L’ encéphale  et  la  moelle  sont  enveloppées  de  trois  membranes  nommées 
méninges  : une  extérieure,  la  dure-mère  ; une  intérieure,  la  pie-mère;  une 
intermédiaire,  Y arachnoïde . 

Nerfs.  — Cordons  blancs  et  soyeux  partant  de  l’organe  central  pour  se 
rendre  dans  toutes  les  parties  du  corps.  Ils  sont  : ou  sensitifs,  dont  la  fonc- 
tion est  de  transmettre  aux  centres  les  impressions  extérieures  ; ou  moteurs, 
qui  se  rendent  dans  les  muscles  dont  ils  déterminent  la  contraction  ; ou 
mixtes,  c’est-à-dire  contenant  des  fibres  motrices  et  des  fibres  sensitives. 


Système  nerveux  sympathique. 

Ce  système  comprend,  comme  le  précédent,  une  partie  centrale  et  une 
partie  périphérique.  La  partie  centrale  est  formée  par  une  série  de  petites 
masses  ou  ganglions  placés  de  chaque  côté  de  la  colonne  vertébrale,  réunis 
par  des  cordons  intermédiaires.  De  cette  chaîne  ganglionnaire  partent  les 
nerfs  périphériques,  qui  se  rendent  dans  les  viscères  ou  dans  la  paroi  des 
vaisseaux  ( viscéraux  et  vasculaires) . Ces  petits  centres  dirigent  la  nutri- 
tion et  les  échanges  organiques.  — Chaque  ganglion  est  en  relation  avec 
les  nerfs  spinaux  par  des  rameaux  communicants  : les  deux  systèmes  sont 
ainsi  reliés. 

Réflexe.  — L 'acte  réflexe  est  un  mouvement  automatique  qui  se  pro- 
duit dans  le  corps  à la  suite  d’une  excitation  déterminée;  c’est  en  somme 
un  mouvement  succédant  à une  impression;  ils  se  font  sous  l’influence  de 
la  moelle;  en  dehors  du  cerveau. 

Particularités  du  systèmx  7ierveux.  — C’est  avec  l’hémisphère  cérébral 
droit  que  nous  sentons  les  excitations  portées  du  côté  gauche  du  corps  et 
inversement  ; c’est  avec  le  cerveau  gauche  que  nous  faisons  manœuvrer  le 
côté  droit  du  corps  et  inversement. 


CIRCULATION 

(Planches  Vil  et  VIII.) 


On  appelle  circulation  le  phénomène  par  lequel  le  sang, 
par  des  allées  et  venues  continuelles,  porte  dans  toutes  les 
parties  du  corps  les  éléments  de  nutrition  qu’il  renferme, 
entraîne  les  produits  de  nutrition,  puis  va  se  revivifier  dans 
les  poumons. 

L'appareil  de  la  circulation  se  compose  du  cœur  (pompe 
foulante)  des  artères,  des  veines,  et  des  vaisseaux  capillaires 
(tubes  communicants  de  la  transmission). 


Du  sang. 

Le  sang  entretient  la  vie  dans  les  organes  et  leur  fournit 
les  matériaux  dont  Ils  se  composent;  il  est  aussi  la  source 
de  tous  les  liquides  formés  dans  le  corps,  tels  que  la  salive, 
les  larmes,  la  bile,  burine,  etc. 

Le  sang  est  constitué  par  une  partie  liquide,  incolore,  ou 
plasma.  Le  plasma  tient  en  suspension  des  éléments  solides 
ou  globules.  Le  plus  grand  nombre  des  globules  ont  la  forme 
de  disques  et  sont  colorés  en  rouge  (1);  ce  sont  eux  qui  don- 
nent au  sang  sa  coloration.  Les  autres  globules  (globules 
blancs)  sont  incolores. 

Le  plasma  peut  se  coaguler  spontanément,  c’est-à-dire  se 
décomposer  en  une  matière  solide  ou  librine  et  une  matière 
liquide  ou  sérum.  Quand  on  abandonne  à la  coagulation  le 
sang  sorti  des  vaisseaux,  la  librine , en  se  précipitant,  en- 
traîne et  emprisonne  dans  ses  mailles  les  globules.  Le  liquide 
restant  est  le  sérum.  En  un  mot,  le  caillot  contient  à la  fois 
la  librine  et  les  globules. 


(1)  L 'hémoglobine  représente,  par  sa  quantité  comme  du  reste  par  ses 
propriétés  chimiques,  la  substance  la  plus  importante  des  globules  rouges. 
C’est  la  matière  colorante  du  sang;  elle  est  cristallisable.  Elle  possède  la 
remarquable  propriété  d’absorber  l’oxygène  et  forme  un  oxyde  appelé  oxy- 
hémoglobine.  C’est  une  substance  très  importante  pour  le  physiologiste. 
(Hédon  et  Duval.) 
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Le  sang  qui  se  rend  aux  organes  pour  les  nourrir  et  qui 
est  d’un  rouge  vermeil  est  appelé  sang  rouge  ou  artériel ; 
celui  qui  revient  aux  poumons  est  noirâtre  et  est  appelé  sang 
veineux. 


lue  eœur  (fig.  116,  117,  118,  119). 

Le  cœur  est  un  organe  musculaire  creux  intérieurement 
et  divisé  par  deux  cloisons  en  quatre  compartiments.  Il  a 
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Fig.  116.  — Coupe  théorique  du  cœur. 


la  forme  d’un  cône  renversé,  est  situé  entre  les  deux  poumons 
et  repose  sur  le  diaphragme;  son  volume  à l’état  normal  est 
comparable  à celui  du  poing  d’un  homme. 
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Fig.  117.  — Face  postérieure. 


Fig.  118.  — Face  antérieure. 
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Il  est  renfermé  dans  un  sac  membraneux  nommé  péricarde. 
Le  cœur  étant  divisé  par  une  cloison  verticale  en  deux  moi- 
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Fig.  119.  — Coupe  montrant  la  disposition  des  valvules. 


liés,  la  moitié  droite  contient  du  sang  noir,  la  moitié  gauche 
du  sang  rouge ; ces  deux  parties  ne  peuvent  pas  communiquer 
directement  ensemble. 

Chacune  de  ces  deux  parties  est  divisée  à son  tour  par  une 
cloison  horizontale  en  deux  cavités;  les  cavités  supérieures 
sont  nommées  oreillettes,  les  inférieures  ventricules. 

L'oreillette  et  le  ventricule  du  même  côté  communiquent 
entre  eux;  l’orifice  de  communication  est  fermé  par  une  sou- 
pape qui  porte  le  nom  de  valvule.  La  valvule  droite  est  dite 
tricuspide  (à  trois  points);  celle  de  gauche,  mitrale  (en  forme 
de  mitre  d'évêque). 

Oreillette  droite.  - — On  remarque  dans  l’oreillette  droite  * 

1°  L’orifice  de  la  veine  cave  supérieure; 

2°  L’orifice  de  la  veine  cave  inférieure. 

Oreillette  gauche.  — On  y remarque  les  quatre  orifices  des 
veines  pulmonaires. 

Ventricule  droit.  — On  y remarque  l’orifice  de  Yartère 
pulmonaire. 

Ventricule  gauche.  — On  y remarque  l’orifice  de  Y aorte 
fermé  par  trois  valvules. 


Artère»  (fig.  120). 

’ ; L „•  1 . \ < r ^ 

Les  artères  sont  des  tubes,  des  canaux,  destinés  à porter 
le  sang  du  cœur  dans  toutes  les  parties  du  corps;  elles  sont 
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formées  de  trois  enveloppes  ou  tuniques  très  élastiques.  En 
vertu  de  leur  élasticité,  les  artères  restent  béantes  après 
qu’elles  ont  été  ouvertes;  il  faut  employer  la  ligature  ou  la 
compression  pour  les  oblitérer  et  éviter  l’issue  du  sang. 


Fig.  120,  — Principales  divisions  de  l’arlèro  aorte. 


Toutes  les  artères  à sang  rouge  émanent  d’un  tronc  unique 
qui  est  1 aorte. 

L'aorte , aussitôt  après  sa  naissance  du  ventricule  gauche, 
se  porte  en  haut  et  un  peu  à droite,  puis  se  retourne  en  forme 
de  crosse  (crosse  de  l'aorte).  Au  niveau  de  sa  crosse,  l'aorte 
fournit  Yartère  carotide  primitive  et  Yartère  sous-clavière 
gauche , à gauche;  elle  ne  fournit  à droite  que  le  tronc  bra* 
chio-céphalique  qui  se  divise  en  carotide  primitive  et  en 
sous-clavière  droite. 

Les  carotides  sont  destinées  à la  tête,  les  sous-clavières  au 
membre  supérieur. 

L'artère  aorte  descend  alors  le  long  de  la  colonne  verté- 
brale en  envoyant  successivement  des  branches  aux  différents 
organes  situés  sur  son  passage.  A la  hase  du  tronc,  ce  canal 
se  divise  en  deux  branches  dont  Tune  se  rend  dans  le  mem- 
bre inférieur  droit  et  l’autre  dans  le  membre  inférieur  gau- 
che, en  se  ramifiant  de  plus  en  plus. 
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Veines  (fig.  121). 


Les  veines , qui  reçoivent  le  sang  transmis  ainsi  à toutes 
les  parties  du  corps,  suivent  à peu  près  le  même  trajet  que 
les  artères,  mais  elles  sont  plus  grosses,  plus  nombreuses  et 
sont  ordinairement  situées  plus  superficiellement;  toutes  ces 


veines  se  réunissent  peu  à peu  pour  former  deux  gros  troncs 
qui  vont  déboucher  dans  l’oreillette  droite  du  cœur  et  qu  on 
appelle  veine  cave  supérieure  et  veine  cave  inlérieure. 

Les  veines  sont  formées  de  deux  tuniques;  la  tunique  in- 
terne est  munie  de  replis  qui  sont  destinés  à empêcher  le 
sang  de  refluer  en  arrière  (valvules)  (fig.  121). 

Elles  ont  des  parois  plus  minces  que  celles  des  artères  : 
ces  parois  contiennent  beaucoup  moins  de  tissu  élastique, 
de  sorte  que  les  veines  n’ont  aucune  tendance  à rester  béantes 
quand  elles  sont  coupées  en  travers. 


Les  artères  se  subdivisent  en  ramuscules  de  plus  en  plus 
ténus. 

Les  vaisseaux  les  plus  fins  portent  le  nom  de  capillaires. 
Les  capillaires  confluent  et  les  troncs  collecteurs  plus  gros 
prennent  le  sang  et  le  rendent  aux  veines  qui  doivent  le 
ramener  au  cœur. 


Fig.  12t.  — Valvules  des  veines;  A,  vue  de  face;  B,  en  coupe. 


Vaisseaux  capillaires  (fig.  121  bis). 
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Mécanisme  de  la  circulation  (fig.  121  bis). 

Le  jeu  du  cœur  consiste  en  alternatives  de  contractions 
(systole)  et  de  relâchement  (diastole). 

Le  cœur  est  le  point  de  départ  d’une  double  circulation. 


g Circuit  de  la. 

l)teCzrcnlahon, 
v A V-  . ou 
' 1 \ Czrcul  ripmmon 


Circuit 

île  la  Gr  Circul 


Ci  t p illair  es 

pulnWTL'  vef 


Artère 
pulmanCC — 


OreiUe.tte  droite __ 


Veine,  cave  u]fre-  — 


OrcdleÜr  gauche 


Ventricule  droit  - - L 

// 

Veine,  sus-hépathique 

Capillaires 
du  jbie  - - 4 

Trono 

de  la  veuie  porte. 

Foie  - - ' 


~ -Vemo  piibno  nazro 


Venir  cgaiLcke. 
\Aorte' 

A reniescTdrriquC' 


Intestin  et  ses 
capillaires  gécvV 


a-  Capillaires  gên x. 


Fig.  121  bis.  — Schéma  général  de  la  circulation. 


et  chaque  ventricule  préside  : le  gauche  à la  grande , le  droit 
à la  petite  circulation. 

L'oreillette  gauche  reçoit  par  quatre  veines  du  sang  arté- 
rialisé;  elle  se  contracte  et  chasse  tout  ce  qu’elle  renferme 
dans  le  ventricule  gauche.  Celui-ci  se  contracte  à son  tour; 
la  valvule  mitrale  s'abaisse  et  le  sang,  ne  pouvant  refluer 
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dans  l’ôreillelle,  est  chassé  dans  l'aorte  et  dans  ses  subdi- 
visions, de  là  dans  le  corps  entier.  Les  valvules  de  l’aorte 
empêchent  le  reflux  dans  le  ventricule. 

Le  sang  passe  des  dernières  ramifications  artérielles  dans 
les  capillaires,  de  là  dans  les  veines;  finalement  il  revient  au 
cœur  par  les  deux  veines  caves  s’ouvrant  dans  1 oreillette 
droite,  après  avoir  parcouru  le  cycle  entier.  C’est  la  course 
sans  fin  de  la  grande  circulation . 

Alors  l’oreillette  droite,  pleine  de  ce  sang  veineux,  le  jette 
dans  le  ventricule  droit,  qui,  se  contractant  à son  tour,  le 
chasse  dans  l’artère  pulmonaire.  La  valvule  tricuspide  se 
referme,  le  ventricule  droit  se  contracte  et,  par  le  même  mé- 
canisme que  le  ventricule  gauche,  ce  sang  veineux  est  lancé 
dans  les  poumons,  s’y  oxyde  et  revient  par  quatre  veines  dans 
l’oreillette  gauche,  d’où  il  repart,  ainsi  remis  à neuf,  pour 
toutes  les  parties  du  corps. 

Ce  circuit,  beaucoup  plus  court,  constitue  la  pelile  circu- 
lation; grande  et  petite , toutes  deux  se  complètent  l’une  dé- 
soxydant  le  sang  dans  les  organes  et  le  ramenant  à l’autre, 
pour  oxydation  nouvelle  par  l’air  respiré.  (Chez  l'homme,  le 
cœur  battant  de  70  à 75  fois  par  minute,  on  voit  de  suite 
que  chaque  révolution  a une  durée  de  moins  d’une  seconde, 
soit  0”,8)  (1). 


(1;  Fig.  121  ter.  Le  mécanisme  de  la  circulation  est  sous  la  dépendance 


C.  Coeur  avec  ses  centres  nerveux. 

AU.  Centre  d’arrêt  dans  la  bulbo  U. 

Ac.  Centre  accélérateur. 

Sym.  Ganglions  sympathiques. 

/*«.  N.rf  pneumogastrique. 

1,  2.  3.  Nerfs  sensibles  excitant  le  centre  d’arrét. 
4.  Nerfs  sensibles  excitant  le  centre  accélérateur. 
/'.  Protubérance. 

M.  Moelle. 


Fig.  1 2 1 ter.  — Schéma  de  l’innervation 
du  cœur. 

Princ.  d’anal. 
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("hoc  du  cœur.  — Le  choc  du  cœur,  ou  pulsation  cardia- 
que, est  cet  ébranlement  de  la  paroi  thoracique  que  l’on  sent 
avec  la  main  appliquée  sur  la  région  précordiale,  plus  parti- 
culièrement au  niveau  du  5e  espace  intercostal,  un  peu  en 
dedans  et  en  lias  du  mamelon  gauche;  il  provient  du  durcis- 
sement brusque  des  ventricules  pendant  leur  contraction 
Les  chocs  du  cœur  peuvent  être  accélérés  par  une  course 
rapide,  une  émotion  vive,  etc.;  ils  sont  plus  lents  dans  la 
position  horizontale  que  dans  la  position  verticale. 


Pouls. 

Chaque  lois  que  le  ventricule  gauche  du  cœur  se  contracte, 
le  sang  exerce  une  certaine  pression  sur  les  parois  des 
artères;  le  mouvement  qui  en  résulte  est  ce  que  l'on  appelle 
le  j) ouïs. 

Pour  sentir  le  pouls , il  faut  comprimer  légèrement  avec 
le  doigt  une  artère  d’un  certain  volume  et  choisir  autant  que 
possible  un  vaisseau  placé  près  de  la  peau  et  reposant  sur 
un  plan  résistant. 


RÉSUMÉ  DE  LA  CIRCULATION 

La  circulation  est  le  phénomène  par  lequel  le  sang,  par  des  allées  et  ve- 
nues continuelles,  porte  dans  toutes  les  parties  du  corps  les  éléments  de 
nutrition  qu’il  renferme,  entraîne  les  produits  de  dénutrition,  puis  va  se 
revivifier  dans  les  poumons. 

L’appareil  de  circulation  se  compose  du  cœur,  des  artères,  des  veines  et 
des  vaisseaux  capillaires. 

Sang.  — Constitué  par  partie  liquide,  incolore,  le  plasma , qui  tient  en 
suspension  des  éléments  solides,  les  globules  : globules  rouges,  qui  donnent 
au  sang  sa  coloration,  et  globules  blancs,  incolores.  — Le  plasma  peut  se 
coaguler  spontanément,  c’est-à-dire  qu’il  se  décompose  en  matière  solide, 
fibrine  et  matière  liquide,  sérum.  — Le  sang  rouge,  ou  artériel,  est  celui 


du  système  nerveux.  Le  cœur  est  soumis  à l’action  de  deux  centres  nerveux  : 
l’un  modérateur,  situé  dans  le  bulbe  rachidien,  est  mis  en  rapport  avec  le 
cœur  par  le  nerf  pneumo-gastrique  ; l’autre,  accélérateur,  fait  partie  du 
système  grand  sympathique. 

Si  l’action  des  centres  accélérateurs  l’emporte  sur  l’action  modératrice, 
on  voit  les  battements  du  cœur  s’accélérer;  l’inverse  a lieu  quand  les  cen- 
tres modérateurs  sont  plus  excités. 

Ainsi,  une  excitation  intense  des  nerfs  sensibles,  un  choc  violent  de  l’ab- 
domer  retardent  et  même  peuvent  arrêter  totalement  les  battements  de 
cœur.  La  syncope  vient  à la  suite  d’une  douleur  ou  d’une  émotion  vives. 
(Demény.) 
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qui  sa  rend  aux  organes  pour  les  nourrir;  le  sang  noirâtre , ou  veineux,  est 
celui  qui  revient  aux  poumons. 

Cœuiî  (1).  — Est  un  organe  creux  divisé  en  quatre  compartiments  par 
deux  cloisons;  renfermé  dans  le  péricarde,  sac  membraneux. 


Schéma  du  cœur  (1  ). 


La  moitié  droite  du  cœur  contient  du  sang  voir  ; la  moitié  gauche,  du  sang 
rouge;  ces  deux  moitiés  ne  peuvent  pas  communiquer  directement  ensem- 
ble. Chacune  de  ces  moitiés  divisée  en  deux  parties  : les  parties  supérieu- 
res dites  oreillettes,  les  inférieures  ventricules. 


C' 


Schéma  de  la  grande  et  de  la  petite 
circulation  (3). 


LÉGENDE. 


A.  Grande  circulation.  — V'  Ventricule  gauche;  — a.  Aorte  et  son  cône  artériel;  — ce.  Capillaires 
généraux  du  corps;  — v.  Veines  allant  former  les  veines  caves;  — O.  Oreillette  droite. 

/}.  Petite  circulation.  — V.  Ventricule  droit;  — v'  Artère  pulmonaire  et  ses  divisions  (cône 
artériel  de  la  petite  circulation),  — CJ  C! . Capillaires  pulmonaires;  — a'  Veines  pulmonaires  (cône 
veineux  de  la  petite  circulation;  — 0'  Oreillette  gauche. 

Toute  la  partie  ombrée  de  la  figure  représente  la  partio  du  système  vasculaire  remplie  par  du  sang 
veineux,  du  sang  noir. 


Les  oreillettes  communiquent  avec  les  ventricules  ; l’orifice  est  fermé  par 
la  valvule.  — A l’oreillette  droite  on  remarque  orifice  clc  veine  cave  supé- 
rieure et  orifice  de  veine  cave  inférieure.  A l’oreillette  gauche,  les  quatre 
orifices  des  veines  pulmonaires. 
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Ventricule  droit  : orifice  d’artère  pulmonaire  ; au  ventricule  gauche,  ori- 
fice de  Vaorte  fermé  par  trois  valvules. 

Artères  (2).  — Ce  sont  des  tubes  destinés  à porter  le  sang  du  cœur  dans 
toutes  les  parties  du  corps.  - — Emanent  d’un  tronc  unique,  Vaorte.  IV aorte, 
en  forme  do  crcsse,  fournit  à gauche  V art  ère  carotide  primitive  et  l 'artère 
sous-clavière  gauche,  et,  à droite,  le  tronc  hrachio-céphalique.  - — L’aorte 
descend  le  long  de  la  colonne  vertébrale  en  envoyant  des  branches  aux  dif- 
férents organes  sur  son  passage.  A sa  base,  il  se  divise  en  deux  branches 
qui  se  ramifient  de  plus  en  plus  dans  le  membre  inférieur  droit  et  dans  le 
membre  inférieur  gauche. 

Veines.  — Reçoivent  le  sang  transmis,  se  réunissent  peu  à peu  pour 
former  deux  gros  troncs  qui  vont  déboucher  dans  l’oreillette  droite  et  qu’on 
appelle  veine  cave  supérieure  et  veine  cave  inférieure  ; — faites  de  façon 
que  le  sang  ne  puisse  refluer  en  arrière. 

Capillaires.  — Ramuscules,  subdivisions  des  artères,  qui  rendent  le  sang 
aux  veines  qui,  elles,  doivent  le  ramener  au  cœur. 

Phénomène  de  la  circulation  (3).  — Contraction  du  cœur  est  dite  sys- 
tole; relâchement,  diastole. 

Le  cœur  est  le  point  de  départ  d’une  double  circulation  et  chaque  ventri- 
cule préside,  le  gauche  à la  grande,  le  droit  à la  petite. 

Grande  circulation  (3).  — h’ oreillette  gauche  reçoit  par  quatre  veines  du 
sang  artérialisé;  elle  se  contracte  et  le  chasse  dans  le  ventricule  gauche. 
Celui-ci  se  contracte  à son  tour;  la  valvule  s’abaisse  et  le  sang,  ne  pouvant 
refluer  dans  l’oreillette,  est  chassé  dans  Vaorte  et  ses  subdivisions,  de  là 
dans  le  corps.  Les  valvules  de  Vaorte  empêchent  son  reflux  dans  le  ventri- 
cule. — Le  sang  passe  des  dernières  ramifications  artérielles  dans  les  capil- 
laires, de  là  dans  les  veines  ; finalement,  il  revient  au  cœur  par  les  deux 
veines  caves,  s’ouvrant  dans  l’oreillette  droite,  après  avoir  parcouru  le  cycle 
entier. 

Petite  circulation  (3).  — Alors  l'oreillette  droite,  pleine  de  ce  sang  vei- 
neux, le  jette  dans  le  ventricule  droit  qui,  se  contractant  à son  tour,  le 
chasse  dans  V art  ère  pulmonaire.  La  valvule  tricuspiele  se  referme,  le  ventri- 
cule droit  se  contracte  et,  par  le  même  mécanisme  que  le  ventricule  gauche, 
ce  sang  veineux  est  lancé  dans  les  poumons,  s’y  oxyde  et  revient  par  quatre 
veines  à V oreillette  gauche,  d’où  il  repart,  ainsi  remis  à neuf,  pour  toutes 
les  parties  du  corps. 

Choc  du  cœur  ou  pulsation  cardiaque  est  l’ébranlement  de  la  paroi  tho- 
racique qu’on  perçoit  au  niveau  du  cinquième  espace  intercostal;  il  pro- 
vient d j durcissement  brusque  des  ventricules  pendant  leur  contraction. 

Pouls.  — Chaque  fois  que  le  ventricule  gauche  se  contracte,  le  sang 
exerce  une  certaine  pression  sur  les  parois  des  artères;  le  mouvement  qui 
en  résulte  se  nomme  le  pouls. 


APPAREIL  RESPIRATOIRE 


(Planche  IX.) 


Nous  avons  dit  que  lorsque  le  sang  arrivait  à l'oreillette 
droite  par  les  deux  veines  caves,  sa  couleur  était  noire;  c’est 
qu’il  était  chargé  d'acide  carbonique  et  par  cela  meme  im- 
propre à la  respiration;  il  faut  qu’il  se  débarrasse  de  ce  corps 
nuisible  pour  prendre  au  contraire  de  Y oxygène,  gaz  qui  va 
revivifier  le  sang,  le  rendre  rouge  et  en  même  temps  propre 
à accomplir  ses  fonctions. 

Ces  échanges  gazeux  constituent  la  respiration  que  nous 
allons  étudier  sommairement. 

L’appareil  de  la  respiration  comprend  la  trachée-artère , les 
bronches  et  les  poumons. 


Trachée-artère,  bronches,  poumons. 


L’air  pénètre  par  un  long  tube  appelé  trachée-artère , qui 
part  de  l’arrière-bouche  et  descend  dans  le  thorax;  son  inté- 
rieur est  tapissé  par  une  membrane  très  irritable. 

Arrivée  au  niveau  de  la  4°  vertèbre  dorsale,  la  trachée  se 
divise  en  deux  parties  nommées  bronches  (bronche  droite 
et  bronche  gauche),  qui  vont  s’enfoncer  dans  le  poumon  en 
se  subdivisant  en  une  multitude  de  ramuscules.  Les  plus 
ténues  des  ramifications  bronchiques  se  terminent  par  de 
petits  culs-de-sacs  dits  vésicules  pulmonaires. 

Là  s’accomplit  par  endosmose  (1)  l’échange  chimique  de 
l'oxygène  de  l’air  et  de  l’acide  carbonique  du  sang.  Le  sang 
oxydé,  artérialisé,  est  repris  par  d’autres  petits  vaisseaux 
qui,  en  confluant  dans  les  veines  pulmonaires,  les  ramènent 
au  cœur  comme  nous  l’avons  déjà  vu. 


(1)  Endosmose,  Phys.  — Courant  qui  s’établit  du  dehors  au  dedans  entre- 
de  îx  liquides  de  densités  différentes  séparés  par  une  cloison  membraneuse 
Très  mince  (Larousse). 
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Enfin,  à droite  et  à gauche  du  cœur,  nous  trouvons  les 
poumons  dans  lesquels,  ainsi  que  nous  l’avons  vu,  pénètrent 
les  bronches  ramifiées.  Les  poumons  sont  logés  dans  la  cage 
thoracique;  ils  sont  placés  au-dessus  du  diaphragme  et  occu- 
pent la  majeure  partie  de  la  poitrine  sur  les  parois  de  laquelle 
ils  se  moulent. 


Ces  deux  poumons  sont  entourés  par  une  membrane,  la 
plèvre.  Cette  membrane,  polie  et  humide,  facilite  les  mou- 


Fig.  123.  — Vésicules  pulmonaires  considérablement  grossies. 


vements  des  poumons.  Le  volume  des  poumons  varie  avec 
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les  individus;  il  est  en  raison  directe  de  la  capacité  thora- 
cique. 


Mécanisme  «le  la  respiration. 

La  respiration  se  produit  par  un  jeu  de  soufflet;  l’entrée 
de  l'air  pur  s’appelle  inspiration ; la  sortie  de  l’air  vicié  se 
nomme  expiration. 

Ces  phénomènes  s’effectuent  grâce  aux  côtes  et  au  dia- 
phragme dont  nous  avons  déjà  fait  la  description  et  que 
l'on  peut  regarder  comme  des  organes  annexes  de  l’appareil 
respiratoire  (1). 

Dans  l'inspiration , c’est-à-dire  lorsqu’on  introduit  de  l'air 
dans  la  poitrine  (appel  d’air  par  le  vide  résultant  de  la  dila- 
tation musculaire  de  la  poitrine),  voici  ce  qui  se  produit  : la 
cage  thoracique  s’agrandit  d'avant  en  arrière,  latéralement 


(1)  Les  mouvements  respiratoires  sont  automatiques  (fig.  123  bis). 


C 


Fie.  123  bis.  — Schéma  du  mécanisme 
respiratoire. 


C.  Centre  respiratoire  situé  dans  la  bulbe. 

V.  Veine  apportant  le  sang  impur  excitant  ce 
centre. 

M.  Nerfs  moteurs  des  muscles  inspirateurs. 
Mu.  Elévateurs  des  côtes  Cô  et  du  diaphragme 
Di,  communiquant  avec  le  centre  C. 

S.  Nerfs  sensibles  du  poumon  excitant  le  centre 
respiratoire. 


Ils  sont  sous  la  dépendance  du  système  nerveux  et  sont  commandés  par 
un  centre  spécial  nommé  pour  cette  raison  nœud  vital  et  situé  dans  le 
bulbe.  Si  l’on  picuie  en  cet  endroit  la  moelle,  on  voit  les  mouvements  respi- 
ratoires s’arrêter  et  la  mort  survenir  par  asphyxie. 

Le  centre  respiratoire  communique  par  le  nerf  pneumogastrique  avec  les 
muscles  inspirateurs;  il  est  influencé  par  la  présence  de  l’acide  carbonique 
dans  le  sang.  Si  la  respiration  est  interrompue  pour  une  cause  quelconque, 
une  syncope  se  produit,  mais  le  sang  devenant  plus  impur,  les  mouvements 
respiratoires  se  rétablissent  d’eux-mêmes,  parco  que  la  présence  de  l’acide 
carbonique  est  un  excitant  des  centres  nerveux  moteurs  (Deinény). 
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et  de  haut  en  bas.  Les  deux  premiers  effets  sont  dus  à l’action 
des  côtes  et  du  sternum  : celui-ci  est,  en  effet,  projeté  en 
avant;  quant  à l’agrandissement  du  thorax  en  hauteur,  il  est 
dû  à ce  que  le  diaphragme  s'abaisse. 

Le  poumon,  qui  est  appliqué  contre  le  thorax,  en  suit  les 
mouvements  : il  se  dilate  et  l'air  extérieur  y pénètre. 

Dans  l'expiration , qui  a pour  but  de  chasser  l’air  vicié 
du  poumon,  le  phénomène  inverse  se  produit.  Le  poumon, 
en  vertu  de  son  élasticité,  tend  à revenir  sur  lui-même;  les 
côtes  le  suivent,  le  diaphragme  remonte,  la  cavité  thoracique 
est  donc  amoindrie  : l'air  sort. 

Les  muscles  inspirateurs  et  expirateurs  jouent  un  rôle  très 
important  dans  ces  mouvements  : nous  en  avons  parlé  plus 
haut. 

L oxygène  qui  s'est  uni  au  sang  dans  l'acte  de  la  respi- 
ration est  porté  avec  ce  liquide  dans  tous  les  tissus  du  corps 
humain.  Là,  il  se  combine  avec  le  carbone  et  Y hydrogène 
de  différents  corps;  cette  combinaison  donne  naissance  à de 
Yacide  carbonique  et  à de  l’eau;  elle  produit  de  la  chaleur. 
(Mais  la  chaleur  produite  dans  la  machine  humaine  ne  pro- 
vient pas  uniquement  des  combustions.) 

Il  existe  un  appareil  très  compliqué  de  régulation  de  la 
chaleur,  grâce  auquel  la  température  du  corps  humain  reste 
à peu  près  constante,  malgré  l’élévation  ou  l'abaissement 
de  la  température  ambiante.  La  température  normale  oscille 
autour  de  37°, 5 centigrades. 

RÉSUMÉ  DE  L’APPAREIL  RESPIRATOIRE 

Lorsque  le  sang  arrive  à Y oreillette  droite,  nous  avons  dit  qu’il  était 
noir,  c’est-à-dire  chargé  d'acide  carbonique  et  impropre  à la  respiration;  il 
faut  qu’il  se  débarrasse  de  ce  corps  nuisible  pour  prendre  de  l’oxygène;  ces 
échanges  gazeux  constituent  la  respiration . 

L 'appareil  de  la  respiration  comprend  la  trachée-artère,  les  bronches  et 
les  poumons. 

Trachée-artère.  — Long  tube  partant  de  l’arrière-bouche,  descendant  le 
long  du  thorax  et  se  divisant  au  niveau  de  la  quatrième  dorsale  en  deux 
parties  nommées  bronches  qui  s’enfoncent  dans  les  poumons  en  se  subdivi- 
sant eu  de  nombreux  ramuscules.  Les  plus  ténus  se  terminent  par  de  petites 
vésicules  dites  pulmonaires.  C’est  là  que  s’accomplit  l’échange  chimique.  Le 
sang  oxydé  est  repris  par  d’autres  petits  vaisseaux  qui,  en  confluant  dans 
les  'reines  pulmonaires,  le  ramènent  au  cœur. 

A droite  et  à gauche  du  cœur  sont  les  poumons,  dans  lesquels  pénètrent 
les  bronches  ramifiées  ; ils  sont  logés  au-dessus  du  diaphragme  et  occupent 
la  majeure  partie  de  la  poitrine  sur  les  parois  de  laquelle  ils  se  moulent  ; 
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ils  sont  entourés  par  une  membrane  polie  et  humide,  la  plèvre,  qui  facilite 
leurs  mouvements. 

Mécanisme  de  la  respiration.  — C’est  un  jeu  de  soufflet  ; l’entrée  de  l’air 
pur  s’appelle  inspiration  ; la  sortie  de  l’air  vicié,  expiration.  — Ces  phé- 
nomènes s’effectuent  grâce  aux  côtes  et  au  diaphragme,  commandés  par  le 
nœud  vital. 


rt' 


Pendant  Y inspiration,  la  cage  thoracique  s’agrandit  dans  trois  sens  : 
d’avant  en  arrière  et  latéralement  par  l’action  des  côtes  et  du  sternum; 
de  haut;  en  bas  par  l’abaissement  du  diaphragme.  — Le  poumon,  appliqué 
contre  le  thorax,  suit  les  mouvements;  il  se  dilate  et  l’air  pénètre. 

Pendant  Y expiration,  le  phénomène  inverse  se  produit  : le  poumon  par 
son  élasticité  tend  à revenir  sur  lui-même;  les  côtes  le  suivent,  le  diaphrag- 
me remonte,  la  cavité  thoracique  s’amoindrit  : l’air  sort. 

Dans  ces  deux  mouvements,  les  muscles  inspirateurs  et  expirateurs 
jouent  un  grand  rôle. 


NUTRITION 

(Planche  VI.) 


La  nutrition  est  la  faculté  que  possède  l’homme  de  se  nour- 
rir, c’est-à-dire  de  réparer  les  pertes  continuelles  que  ses 
tissus  éprouvent  sous  l'influence  de  la  vie.  Cette  grande  fonc- 
tion se  compose  de  plusieurs  fonctions  particulières  que  l’on 
peut  reporter  à quatre  principales  : la  circulation , la  respi- 
ration, la  digestion  et  les  sécrétions. 

Nous  avons  déjà  parlé  des  deux  premières;  il  nous  reste 
à donner  un  aperçu  de  la  digestion  et  des  sécrétions. 

Digestion. 

La  digestion  est  l’acte  par  lequel  les  aliments  deviennent 
aptes  à être  absorbés. 

Les  corps  dans  lesquels  l'organisme  puise  les  principes 
nutritifs  se  nomment  les  aliments. 

Le  besoin  d’ingérer  des  aliments  se  nomme  la  latin. 

Des  aliments.  — La  conformation  des  organes  digestifs 
de  l'homme  indique  qu’il  est  à la  fois  carnivore  et  frugivore. 

Pour  qu’un  aliment  soit  complet,  il  faut  qu’il  contienne  tous 
les  éléments  qui  font  partie  de  nos  tissus;  les  aliments  sont 
puisés  dans  les  trois  règnes  : minéral  végétal  et  animal. 

Les  animaux  empruntent  au  règne  minéral  l’eau,  les  sels 
et  quelques  corps  simples,  mais  ils  ne  peuvent  trouver  les 
autres  aliments  dont  ils  ont  besoin  que  dans  le  règne  végétal 
soit  directement  lorsqu’ils  se  nourrissent  de  végétaux,  soit 
indirectement  s’ils  font  leur  proie  des  autres  animaux. 

Les  aliments  simples  sont  des  substances  chimiques  déter- 
minées (principes  immédiats);  par  exemple  Y albumine,  Y ami- 
don. Les  substances  alimentaires  sont  des  aliments  tels  qu’ils 
se  trouvent  dans  la  nature,  présentant  un  mélange  en  pro- 
portions variables  de  plusieurs  aliments  simples,  par  exem- 
ple : la  viande , le  lait. 

Si  les  aliments  viennent  à être  ingérés  en  trop  grande  pro- 
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portion,  il  n’y  en  a jamais  qu’une  certaine  quantité  qui  est 
absorbée  et  qui  sert  à la  nutrition;  le  reste  est  expulsé  avec 
les  excréments.  Il  en  résulte  que  Y homme  ne  se  nourrit  pas 
de  ce  qu'il  mange , mais  bien  de  ce  qu'il  digère. 


Appareil  digestif. 

L'appareil  digestif  se  compose  du  tube  digestif  et  de  di- 
verses glandes  servant  à fournir  certains  liquides  particu- 
liers nécessaires  à la  digestion. 


Cavité  naso- 

pharyngienne ^ 

Trompe  d Fustache^ 

Voile  dn palais _ J§ 
Piliers  postérieurs  - 

Pharynx-  buccal 
Œpiylotte 

Œsophage- — 


Fosses  nasales 


- Piliers  antérieurs 
■Amygdale  . 

Tangue 


Glotte 


-Ira  cl  h 

Fig.  121.  — Schéma  du  croisement  des  voies  respiratoires  et  digestives. 


7 ube  digesttf.  — Le  tube  digestif  prend  dans  ses  diverses 
parties  différents  noms  : 1°  la  bouche ; 2°  Y arrière-bouche; 
3°  Yœsopha'ge ; 4°  Yestomac ; 5°  Y intestin  grêle ; 6°  le  gros 
intestin;  7°  Y a nus. 

1°  Bouche.  ■ — La  bouche  reçoit  les  aliments,  les  broie  à 
1 aide  des  dents  et  les  humecte  à l’aide  de  la  salive  qui  faci- 
lite leur  glissement. 

2°  Arrière-bouche  ou  pharynx.  — Le  pharynx  est  une 
cavité  formée  d une  membrane  enveloppée  de  muscles;  situé 
à la  partie  postérieure  de  la  bouche,  il  lui  fait  suite  et  com- 
munique, en  haut  avec  les  fosses  nasales  et  l’oreille  moyenne, 
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en  bas  avec  le  larynx;  inférieurement,  le  pharynx  se  continue 
par  un  long  tube,  Y œsophage. 

3J  OEsophage.  — L’ œsophage  est  un  conduit  cylindrique 
qui  longe  ia  colonne  vertébrale  (en  avant),  pénètre  dans  le 
thorax  en  passant  derrière  le  cœur  et  les  poumons,  traverse 
le  diaphragme  et  aboutit  dans  l’estomac  par  une  ouverture 
appelée  cardia. 

4°  Estomac.  — • U estomac,  organe  central  de  la  digestion, 
est  une  vaste  poche  membraneuse  en  forme  de  cornemuse, 


Tylorc 


Œsophage 


_ _ XaraicL 


Duodénum.  ~ 


Fig.  125.  — Estomac  ouvert  montrant  les  plis  de  la  muqueuse. 


située  à la  partie  supérieure  du  ventre  (creux  de  l’estomac), 
au-dessous  du  diaphragme,  communiquant  en  haut  et  à gau- 
che avec  l’œsophage  par  le  cardia , en  bas  et  à droite  avec 
Yintestin  grêle  par  une  deuxième  ouverture  appelée  pylore. 

L’estomac  est  formé  de  trois  membranes  : une  externe, 
séreuse,  le  péritoine ; une  musculeuse  moyenne,  enfin  une 
muqueuse , l’interne,  criblée  de  glandules  qui  sécrètent  le  suc 
gastrique. 

5°  Intestin  grêle.  — C’est  un  long  tube  membraneux,  plu- 
sieurs fois  contourné  sur  lui-même,  qui  s’étend  de  l’estomac 
au  gros  intestin;  sa  longueur  est  cinq  à six  fois  celle  du  corps; 
il  est  formé  de  trois  tuniques  comme  l’estomac,  dont  il  n’est 
que  la  continuation  et  le  prolongement. 

On  le  divise  en  trois  segments  : le  duodénum  (longueur  de 
douze  travers  de  doigt);  le  |é|‘unum  (ainsi  nommé  parce  qu’il 
est  toujours  vide  dans  le  cadavre)  et  Yilion  (à  cause  de  sa 
situation). 


6°  Gros  intestin.  — Continue  l’intestin  grêle;  moins  long, 
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mais  d’un  calibre  beaucoup  plus  fort  que  le  précédent;  il 
reçoit  pour  l’expulser  au  dehors  le  résidu  de  la  digestion; 


Fig.  126.  — Cavité  abdominale  de  l'homme  ouverte. 


on  le  divise  en  cæcum , côlon , rectum ; il  a une  structure  ana- 
logue à celle  de  l'intestin  grêle. 

7°  Anus.  — Anneau,  sphincter  fermant  complètement  à 
l’état  de  repos  et  en  vertu  de  sa  seule  élasticité,  l’ouverture 
qu’il  circonscrit. 

Enfin,  nous  dirons  que  tous  les  organes  renfermés  dans 
la  cavité  abdominale  sont  tapissés  par  une  vaste  membrane 
séreuse  nommée  péritoine , qui  les  soutient,  les  maintient,  et 
en  favorise  le  glissement.  C’est  l’inflammation  de  cette  mem- 
brane (péritonite)  qui  rend  si  dangereuses  les  blessures  de 
l’abdomen. 


Glandes  annexes  du  tube  digestif. 

Les  glandes  annexes  du  canal  digestif  sont  : les  glandes 
salivaires , le  loie  et  le  pancréas. 
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Glandes  salivaires.  — Au  nombre  de  six,  toutes  sécrètent 
la  salive,  qu’elles  versent  dans  la  bouche  par  de  petits  con- 
duits excréteurs. 

Foie.  — - C’est  une  grosse  glande  située  dans  la  partie  su- 
périeure de  l’abdomen,  à droite  de  l’estomac;  elle  sécrète 
la  bile , liquide  qu’elle  déverse  dans  l'intestin  grêle. 

Pancréas.  — Glande  placée  derrière  l’estomac;  elle  sécrète 
un  produit  qui  est  versé  aussi  dans  l'intestin  grêle. 


mécanisme  de  la  digestion. 

Parmi  les  substances  alimentaires  destinées  à remplacer 
les  pertes  incessantes  de  l’économie,  les  unes  sont  directe- 
ment absorbables,  les  autres,  déposées  à la  surface  des  voies 
digestives  doivent  subir  l'influence  des  sucs  qui  s’y  trouvent 
versés  et  se  modifier  de  manière  à pouvoir  être  absorbées. 

C’est  pour  cela  que  l'aliment  introduit  dans  la  bouche  par- 
court successivement  les  diverses  parties  du  tube  digestif 
et  se  trouve  soumis,  chemin  faisant,  à diverses  actions  méca- 
niques, mais  surtout  à Y action  chimique  de  liquides  variés 
qui  le  fluidifient  et  le  transforment. 

Les  aliments  introduits  dans  la  cavité  buccale  sont  divisés 
par  les  dents  ( mastication ),  humectés  et  modifiés  par  la  salive 
( insalivalion ),  puis  portés  vers  le  pharynx.  Saisis  par  lui  et 
poussés  dans  l’estomac  par  l’œsophage  (déglutition). 

Au  moment  où  ils  passent  dans  l’arrière-bouche,  le  voile 
du  palais  se  relève  pour  les  empêcher  d’entrer  dans  les  fosses 
nasales;  en  même  temps,  une  espèce  de  soupape  ( épiglotte ) 
s’abaisse  et  ferme  l’ouverture  du  canal  respiratoire. 

C’est  dans  l’estomac  que  les  aliments  commencent  à être 
digérés;  ils  s’arrêtent  généralement  dans  l’estomac  d’autant 
plus  longtemps  qu’ils  doivent  y subir  une  élaboration  plus 
importante,  c’est-à-dire  qu’ils  sont  plus  difficilement  attaqua- 
bles; là,  ils  s’imbibent  d’un  liquide  nommé  suc  gastrique , 
provenant  de  petites  glandes  qui  s’ouvrent  à la  surface  de 
la  muqueuse  gastrique  ( sécrétion  gastrique). 

Le  suc  gastrique , grâce  à son  acidité  (acide  chlonjdrique) 
détruit  les  microbes  apportés  avec  les  aliments  et  a une  action 
sur  les  albuminoïdes  qu’il  transforme  en  peptones. 
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Le  guc  gastrique  transforme  d’abord  les  aliments  en  pâte 
appelée  chyme , puis  il  les  liquéfie;  c est  sous  celle  forme  que 


Dents — 
Langue  — 


Glandes  scîhoD 

largnæ 


Trachée  artère - 


i _ Bouche 
. . _ Thargnjr. 


Œsophage 


Duodénum-- 


Gros 
h iLcs  tin 


. Faner é as 
Estomac- 


1 nies  h n 
— qrèle 


Cœcunv  - - 


. _ Gros  Intestin  • 


Fig.  127.  — Vue  d'ensemble  de  l’appareil  de  la  digestion. 


le  produit  de  la  digestion  gastrique  quitte  l’estomac  pour  se 
rendre  dans  les  intestins. 

Le  produit  de  la  digestion  gastrique,  au  sortir  de  l’estomac, 
pénètre  donc  dans  F intestin  grêle  et,  sous  l'influence  du  suc 
pancréatique  (sécrétion  du  pancréas)  et  accessoirement  de  la 
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bile  (sécrétion  du  foie),  il  subit  encore  diverses  transforma- 
tions qui  achèvent  de  le  rendre  assimilable. 


Pylore 


Fig.  128.  — Schéma  du  mouvement  imprimé  aux  aliments  dans  l’estomac. 


Assimilation.  Absorption. 

Le  sang  renferme  tous  les  principes  composants  de  nos 
tissus;  poussé  dans  les  diverses  parties  du  corps  par  l'effet 
du  mouvement  circulatoire  dont  il  est  animé,  il  distribue  à 
chaque  tissu  les  substances  nécessaires  à son  entretien  et  à 
son  accroissement;  le  tissu  vivant  choisit  dans  le  sang  les 
molécules  qui  lui  sont  utiles,  les  saisit  et  se  les  approprie. 
On  donne  le  nom  d 'assimilation  à cette  absorption  de  molé- 
cules nouvelles  par  les  parties  vivantes.  En  même  temps  que 
les  tissus  vivants  s’emparent  des  molécules  nouvelles  et  les 
incorporent  à leur  substance,  un  travail  de  décomposition 
se  produit  et  amène  la  séparation  d’une  partie  des  molécules 
constituantes  des  tissus  organisés  et  leur  expulsion  au  dehors. 

L'assimilation , dont  le  mécanisme  est  des  plus  complexes, 
est  à la  fois  un  phénomène  physique  et  un  phénomène  vital. 
D’une  façon  générale  les  liquides  et  les  corps  solubles  sont 
absorbés  par  le  sang  qui  circule  dans  les  villosités  de  l’intes- 
tin; ils  prennent  la  voie  de  la  veine  porte,  traversent  le  foie 
où  certains  de  ses  éléments  sont  entièrement  transformés 
{sucre,  par  exemple);  de  là  ils  vont  au  cœur  par  la  veine  cave. 

Les  graisses  émulsionnées  pénètrent  dans  les  vaisseaux 
lymphatiques  qui  prennent  le  nom  de  chylifères  au  niveau  de 
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l’intestin  (on  nomme  chyle  la  lymphe  blanchâtre  chargée  de 
graisse).  Ceux-ci  confluent  dans  le  canal  thoracique  qui  se 
jette  dans  la  veine  sous-clavière  gauche , affluent  de  la  veine 
cave  supérieure. 


Absorption, 


Veine,  cave 

supérieure 


IV,  Va  tic 
sc  lu  o e 
gauche 

- Canal 
thoracique 


Veine  caoe  ùif'r-c--. 


Canal 
thorcuciqur- 


Voie 


Intestin 


Pan  créas  - - 


_ Jronc  de  Icvucme  -porte 

Raie 

..  Can/.  thorcuce 
\ 7 Chylifères 


Fig.  U!9.  — Schéma  des  voies  de  l'absorption  digestive. 


Ce  que  l’intestin  grêle  livre  au  gros  intestin  n’est  plus  alors 
qu’une  matière  déjà  épaisse,  qu’un  résidu  destiné  à être 
expulsé  et  qui  ne  peut  revenir  sur  ses  pas,  vu  la  présence 
de  la  valvule  iléo-cæcale  qui  s’oppose  au  reflux.  Cette  ma- 
tière (chyme),  privée  de  ses  parties  assimilables,  constitue 
les  Jèces,  qui  sont  rejetées  par  l’anus. 


RÉSUMÉ  DE  LA  NUTRITION 


La  nutrition  est  la  faculté  que  possède  l’homme  de  réparer  les  pertes  con- 
tinuelles que  ses  tissus  éprouvent  sous  l’influence  do  la  vie.  Elle  se  compose 
de  quatre  fonctions  principales  : circulation,  respiration,  digestion  et  sécré- 
tions. 


Princ.  d’anal. 
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Digestion.  — Est  l’acte  par  lequel  les  aliments  deviennent  aptes  à être 
absorbés.  Les  corps  dans  lesquels  l’organisme  puise  les  principes  nutritifs 
sont  les  aliments  : un  aliment  est  complet  quand  il  contient  tous  les  élé- 
ments qui  font  partie  de  nos  tissus;  ils  sont  puisés  dans  les  trois  règnes 
minéral,  végétal  et  animal. 


langue 


Fosses  nasales 

luette 

. -Épi glotte 

_ Zargnæ 
Œsophage' 


Schéma  dt,  l’appareil  digestif  (I). 

Appareil  digestif.  — Se  compose  du  tube  digestif  et  de  diverses 
gland*  s sécrétant  des  liquides  nécessaires  à la  digestion. 

Tube  digestif.  — Prend  dans  ses  diverses  parties  les  noms  de  bouche, 
arrière-bouche,  œsophage,  estomac,  intestin  grêle,  gros  intestin  et  anus. 


~ — luette 
£ — Phouyiurv 


~ 

dç ..  Epiglotte* 
CEsoptutge* 


Estomac 


Conduit  cholédoqi 
et  pancréatique/' 

Cdcum 


Intestin  grêle 
Duodénum 
lore 

Je/ujiLurrv 


Valvule  [Lia -caecale - 


gros  inieslùv 


Keohun- 

Amis 

Schéma  de  l’appareil  digestif  (2). 


Bouche.  — Reçoit  les  aliments,  les  broie,  les  humecte. 

Arrière-bouche  ou  pharynx.  — Cavité  formée  d’une  membrane  faisant 
suite  à la  bouche. 

Œsophage.  - — Conduit  cylindrique  longeant  la  colonne  vertébrale,  tra- 
verse le  diaphragme  et  aboutit  dans  l’estomac. 

Estomac.  — Organe  central  de  la  digestion,  vaste  poche  en  forme  de 
cornemuse,  formé  de  trois  membranes  dont  l’une  sécrète  le  suc  gastrique . 

Intestin  grêle.  — • Long  tube  membraneux,  contourné  sur  lui-même;  va 
de  l’estomac  au  gros  intestin,  formé  de  trois  tuniques  comme  l’estomac. 
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Gros  intestin.  — Continue  l’intestin  grêle,  reçoit  pour  l’expulser  le  ré- 
sidu de  la  digestion. 

Anus.  — Sphincter  fermant  l’ouverture  par  laquelle  s’échappent  les  ma- 
tières fécales. 

Tous  les  organes  renfermés  dans  la  cavité  abdominale  sont  tapissés  par 
une  vaste  membrane  séreuse,  le  péritoine. 

Glandes  annexes  du  tube  digestif.  — Sont  : les  glandes  salivaires,  le  foie 
et  le  pancréas;  les  premières  sécrètent  la  salive  ; le  deuxième  sécrète  la  bile, 
le  troisième  le  suc  pancréatique. 


Schéma  de  l’appareil  digestif  (3). 


Mécanisme  de  la  digestion.  — Des  substances  alimentaires  destinées  à 
remplacer  les  pertes  incessantes  de  l’économie,  les  unes  sont  directement 
absorbables,  les  autres  doivent  subir  l’influence  de  sucs  et  se  modifier,  do 
manière  à pouvoir  être  absorbées.  De  là  la  nécessité  du  parcours  des  ali- 
ments dans  le  tube  digestif  et  leur  soumission  à une  action  mécanique  et 
surtout  chimique. 

Les  aliments  sont  soumis  à la  mastication , puis  à ha  salivation , et,  enfin, 
poussés  par  le  pharynx  dans  l’œsophage,  soumis  à la  déglutition.  — ~Lé épi- 
glotte, fermant  l’ouverture  du  canal  respiratoire,  empêche  les  aliments  d’y 
pénétrer. 

Dans  l’estomac,  les  aliments  commencent  à être  digérés;  ils  s’y  arrêtent 
plus  ou  moins  longtemps,  suivant  Y élaboration  nécessaire;  ils  s’y  imbibent 
de  suc  gastrique  sécrété  par  certaines  glandes.  Le  suc  gastrique  transforme 
les  aliments  en  pâte  appelée  chyme , puis  il  les  liquéfie  : c’est  sous  cette 
forme  que  le  produit  de  la  digestion  gastrique  quitte  l'estomac. 

Le  produit  de  la  digestion  gastrique,  au  sortir  de  l’estomac,  pénètre 
donc  dans  l’intestin  grêle  et,  sous  l’influence  du  suc  pancréatique,  et  acces- 
soirement de  la  bile,  il  subit  encore  diverses  transformations  qui  achèvent 
de  le  rendre  assimilable . 

Assimilation,  absorption  (3).  — L’assimilation,  dont  le  mécanisme  est 
des  plus  complexes,  est  à la  fois  un  phénomène  physique  et  un  phénomène 
vital.  D’une  façon  générale,  les  liquides  et  les  corps  solubles  sont  absorbés 
par  le  sang  qui  circule  dans  les  villosités  de  l’intestin;  ils  prennent  la  voie 
de  la  veine  porte,  traversent  le  foie,  où  certains  de  ses  éléments  sont  entiè- 
rement transformés;  de  là,  ils  vont  au  cœur  par  la  veine  cave. 

Ce  que  l’intestin  grêle  livre  au  gros  intestin  n’êst  plus  qu’une  matière 
épaisse  destinée  à être  expulsée;  cette  matière  (chyme J,  privée  de  ses  par- 
ties assimilables,  est  rejetée  par  Y anus. 


SECRETIONS 


Le  sang  qui  circule  dans  l’intérieur  du  corps  ne  se  con- 
tente pas  de  le  nourrir  : il  abandonne,  dans  certains  organes 
particuliers  appelés  glandes , des  matières  propres  à s’y  trans- 
former en  humeurs.  Ce  travail  d’élaboration  s’appelle  sécré- 
tion. 


I p crisse  couche* 
de  glandes 


Tissu  propre 
de  la  muqueuse 


Glandes  en  tube  delà  muqueuse  miestlf 


Glande  en  grappes. 


Fig.  130.  — Glandes  en  tube. 


Fig.  13t.  — Fragment  grossi. 


Toutes  les  glandes  ont  une  double  fonction. 

Elles  travaillent  à l’aide  des  éléments  fournis  par  le  sang 
et  lui  rendent  certains  produits  nouveaux  (sécrétion  interne). 

Elles  rejettent  au  contraire  à l’extérieur  ( sécrétion  externe) 
d’autres  éléments  : 

a)  Utiles  pour  certaines  fonctions  de  l’organisme  ( sécré- 
tion proprement  dite ); 

b)  Sans  utilité,  devant  être  rejetées  ( excrétions ). 

Les  glandes  sont  en  tubes  ou  en  grappes. 

Les  premières  sont  de  petites  poches  ou  tubes  très  fins 
terminés  en  ampoules  à une  de  leurs  extrémités  et  offrant  à 
l’autre  un  orifice  qui  vient  s’ouvrir  à la  surface  des  mem- 
branes. 
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Les  deuxièmes  sont  constituées  par  l’agglomération  de  ces 
poches  ou  tubes,  communiquant  ensemble  par  de  petits  ca- 
naux qui  finissent  par  confluer  en  un  seul  conduit  excréteur. 

Nous  ne  nous  occuperons  dans  cette  étude  que  des  sécré- 
tions urinaire , sudorale  et  sébacée , qui  nous  paraissent  les 
plus  utiles  à étudier  en  considération  du  point  de  vue  spécial 
auquel  nous  nous  plaçons. 


Sécrétion  urinaire  (fig.  132). 

La  sécrétion  de  l’urine  a pour  but  de  débarrasser  l’éco- 
nomie animale  de  certains  matériaux  de  déchet.  Ces  maté- 
riaux sont  tenus  en  dissolution  dans  une  grande  quantité 
d’eau. 


On  a établi  une  distinction  de  l’urine  d’après  l’époque  à 
laquelle  elle  a été  excrétée. 

Le  rein  d’un  individu  normal  doit  rejeter  chaque  jour  une 
quantité  à peu  près  fixe  d’éléments  solides  (urine  solide). 

Ces  éléments  sont  dissous  dans  l’eau;  la  quantité  de  liquide 
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émise  est  très  variable  suivant  certaines  circonstances  : d’où 
la  concentration  plus  ou  moins  grande  de  la  liqueur;  cette 
concentration  varie  même  suivant  les  périodes  de  la  journée  : 
l urine  du  matin  est  plus  chargée  que  celle  que  l’on  émet 
après  de  copieuses  libations. 


Reins.  — Les  reins,  situés  de  chaque  côté  de  la  colonne 
vertébrale  (région  lombaire ),  sont  parcourus  incessamment 
par  une  masse  considérable  de  sang;  ce  sont  des  glandes 
rouge  lie-de-vin,  ayant  la  forme  d’un  haricot. 

Chacun  des  reins  est  formé  de  tubes  terminés  par  un 
renflement  ou  glomérule.  Les  glomérules  et  les  portions  de 
tubes  qui  leur  font  suite,  très  sinueuses,  forment  une  couche 
à la  périphérie  de  l’organe.  La  portion  terminale  des  tubes, 
rectiligne,  constitue  la  zone  centrale;  ces  tubes  confluent  dans 
une  poche,  le  bassinet , qui  se  rétrécit  à sa  sortie  du  rein  en 
un  tube  qui  est  1 uretère. 

Le  rein  reçoit  le  sang  d’une  artère  volumineuse  qui  se 
ramifie  dans  son  intérieur  en  très  petites  branches  qui  pénè- 
trent dans  les  glomérules  auxquels  elles  apportent  le  sang. 

L'uretère  est  un  canal  membraneux  qui  amène  burine  du 
rein  dans  la  vessie. 

Le  mécanisme  de  l’urination  est  un  phénomène  trop  com- 
plexe pour  trouver  place  dans  un  résumé  aussi  succinct; 
sa  description  trouvera  sa  place  dans  un  autre  travail. 

Qu’il  nous  suffise  de  dire  que  burine  sécrétée  par  le  rein 
passe  dans  l’uretère  et  tombe  goutte  à goutte  dans  la  vessie 
(très  dilatable);  il  s’en  accumule  ainsi  une  grande  quantité. 
Quand  la  distension  du  réservoir  atteint  une  certaine  limite, 
elle  devient  une  cause  d’excitation  pour  la  fibre  musculaire, 
qui  alors  se  contracte  et  la  vessie  tend  à expulser  son  contenu. 

Les  fibres  musculaires  de  la  membrane  vésicale  se  contrac- 
tent en  même  temps  que  les  muscles  abdominaux  qui  pres- 
sent sur  ce  réservoir;  le  sphincter  du  col,  qui  empêchait 
par  sa  constriction  le  liquide  de  couler,  se  relâche  et  burine, 
.trouvant  une  issue  dans  l’uretère,  est  projetée  avec  force  au 
dehors-. 

• L’urine  est  composée  de  produits  azotés  ( acide  urique , 
eréaline , ' créatinine ,.  surtout  urée);  salins  (chlorure  de  so- 
dium, phosphate  cle  chaux , phosphates  cimmoniaco-magné- 
siens , bases  des  calculs  urinaires)  et  surtout  d’eau. 
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L 'urée  est  le  résidu  de  la  combustion  des  albuminoïdes 
dans  l’organisme;  elle  sera  d’autant  plus  abondante  que  la 
nourriture  sera  plus  animale;  c’est  un  principe  azoté  : c est 
de  tous  les  produits  excrémentiels  de  l’organisme  celui  qui 
élimine  le  plus  d’azote. 


Sécrétion  sudorale. 

Les  glandes  sudovipares , situées  sous  la  peau  (tissu  grais- 
seux de  la  couclie  profonde  du  derme),  sont  formées  par 
l’enveloppement  d’un  tube  en  cul-de-sac  se  terminant  par  un 


Glande  sudoripare. 


Fin.  133.  — Enroulement  en  cul-de-sac. 


canal  excréteur  contourné  en  spirale  qui  traverse  le  derme 
et  l’épiderme. 

11  y a environ  800  de  ces  glandes  par  centimètre  carré  de 
surface  (paume  de  la  main)  (plante  du  pied);  100  sur  le  reste 
de  la  peau. 

La  sueur  est  un  liquide  formé  en  grande  partie  d’eau. 
L’homme  .perd  en  vingt-quatre  heures  environ  1 kilogramme 
d’eau  par  la  peau. 

La  transpiration  contribue  à maintenir  l’équilibre  ther- 
mique du  corps;  quand  la  température  normale  tend  à être 
dépassée,  la  peau  se  couvre  de  sueur,  laquelle  par  évapora- 
tion (production  du  \roid , comme  dans  les  alcarazas)  absorbe 
une  partie  du  calorique  tendant  à s’accumuler  dans  les  orga- 
nes et  permet  à l’homme  de  résister  à la  grande  chaleur 
résultant  souvent  d’exercices  pénibles  ou  de  la  température 
ambiante. 
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Sécrétion  sébacée. 

Les  glandes  sébacées  sont  en  général  annexées  aux  poils  : 
autour  des  poils  elles  forment  des  culs-de-sac  multiples  qu’on 
peut  considérer  comme  des  bourgeons  du  follicule  pileux 
et  qui  entourent  le  collet  du  poil. 


Cuir  chevelu  (coupe). 


Tige  d'un  poil 


Glande  sndcriparc — | 


Glande  sebcxcèe 


Cul  de  sa  c — 


Tissll  axUpeuucC-- 


--  Conduits 
excréteur 


TlSSUs 
- adipeux/ 

_ Jhzlbe 
dix  poiT 


Fig.  134.  — Schéma  général  de  la  peau. 


Ces  glandes  sont  le  type  le  plus  simple  des  glandes  en 
grappe;  elles  sécrètent  une  matière  grasse,  le  sébum , desti- 
née à lubrifier  les  poils  el  la  surface  de  la  peau;  c’est  cet 
enduit  sébacé  qui  empêche  la  peau  d’être  mouillée  par  l’eau; 
le  sébum  forme  donc  un  vernis  protecteur  à la  surface  de 
l’épiderme. 


RÉSUMÉ  DES  SÉCRÉTIONS 

Le  sang  qui  circule  dans  l’intérieur  du  corps  ne  se  contente  pas  de  le 
nourrir,  il  abandonne,  dans  certains  organes  particuliers  appelés  glandes, 
des  matières  propres  à s’y  transformer  en  humeurs.  Ce  travail  d’élaboration 
se  nomme  sécrétion. 

Toutes  les  glandes  ont  une  double  fonction  : ou  elles  rendent  au  sang  un 
produit  nouveau  ( sécrétion  interne);  ou  elles  rejettent  à l’extérieur  cer- 
tains produits  ( sécrétion  externe);  ou  utiles  pour  certaines  fonctions  de 
l’organisme  ( sécrétion  proprement  dite)  ou  inutiles,  devant  être  rejetées 
( excrétions ). 

Les  glandes  sont  en  tubes  ou  en  grappes. 
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Nous  ne  nous  occuperons  que  des  sécrétions  urinaire , sudorale  et  sébacée 
Sécrétion  urinaire.  — Débarrasse  l’économie  animale  de  certains  maté- 
riaux de  déchet,  éléments  solides  dissous  dans  de  l’eau. 

Reins.  — Situés  de  chaque  coté  de  la  colonne  vertébrale  (région  lombai- 
re) ; ils  ont  la  forme  d’un  haricot.  Chacun  d’eux  est  formé  de  tubes  termi- 
nés par  un  renflement  ; ces  renflements  et  les  portions  de  tube  qui  leur  font 
suite,  très  sinueuses,  forment  une  couche  à la  périphérie  de  l’organe.  Ces 
tubis  confluent  dans  le  bassinet,  poche  qui  se  rétrécit  à sa  sortie  du  rein  en 
un  tube  dit  uretère. 


Schéma  de  l’appareil  urinaire. 


Le  rein  reçoit  le  sang  d’une  artère  volumineuse  qui  se  ramifie  dans  son 
intérieur  en  très  petites  branches  qui  pénètrent  dans  les  renflements  ou 
glomérules  auxquelles  elles  apportent  le  sang. 

L 'uretère  est  un  canal  membraneux  qui  amène  l’urine  du  rein  dans  la 
vessie. 

Le  mécanisme  de  V urination  est  très  complexe.  Qu’il  nous  suffise  de  sa- 
voir que  l’urine  sécrétée  par  le  rein  passe  dans  l’uretère  et  tombe  goutte  à 
goutte  dans  la  vessie,  très  dilatable;  il  s’en  accumule  ainsi  une  grande  quan- 
tité. Quand  la  distension  du  réservoir  atteint  une  certaine  limite,  elle  de- 
vient une  cause  d’excitation  pour  la  fibre  musculaire  qui,  alors,  se  contracte 
et  la  vessie  tend  à expulser  son  contenu. 

Sécrétion  sudorale.  — Les  glandes  sudoripares  situées  sous  la  peau 
sont  formées  par  l’enroulement  d’un  tube  en  cul-de-sac  se  terminant  par  un 
canal  excréteur  contourné  en  spirale,  traversant  le  derme  et  l’épiderme. 

La  sueur  est  un  liquide  formé  en  grande  partie  d’eau.  — La  t ransjnra- 
t/ion  contribue  à maintenir  l’équilibre  thermique  du  corps;  elle  joue  le  rôle 
de  Y alcarazas  et  permet  à l’homme  de  résister  à la  grande  chaleur  résultant 
souvent  d’exercices  pénibles  ou  de  la  température  ambiante. 

Sécrétion  sébacée.  — Les  glandes  sébacées  sont,  en  général,  annexées  aux 
poils,  autour  des  poils  elles  forment  des  culs-de-sac  qui  entourent  le  collet 
du  poil 

Elles  sécrètent  du  sébum,  matière  grasse  destinée  à lubrifier  les  poils 
et  la  surfaee  de  la  peau  ; il  forme  une  sorte  de  vernis  protecteur  à la  sur- 
face de  l’épiderme,  empêchant  la  peau  d’être  mouillée  par  l’eau. 


DE  LA  PEAU 


La  peau  est  l’enveloppe  extérieure  du  corps;  elle  est  très 
résistante  et  jouit  d’une  grande  élasticité. 

Ses  fonctions  sont  multiples  : elle  est  tout  à la  fois  un 
organe  de  protection,  de  tact,  de  sécrétion,  de  respiration 
et  d’absorption. 


Peau. 


Epiderme -JfS 


Demie  ' — 


v Couche  superfC 
de  l'épiderme 

"Glande 
sudoripare- 
- Couche, 
rrioifenne^ 

-Papilles 


-Dcrm.e 

- Conduit 
eoccrèieur 


Conduit  excrel r 
-en  spirale 


Fig.  135.  — Coupe  de  la  peau. 


Elle  se  compose  de  deux  formations  bien  différentes,  de 
dedans  en  dehors  : le  derme  et  Y épiderme. 

Le  derme  est  la  partie  la  plus  profonde  de  la  peau;  sa  face 
inférieure  repose  sur  du  tissu  cellulaire;  la  supérieure  pré- 
sente des  aspérités  coniques  plus  ou  moins  prononcées,  visi- 
bles à travers  l’épiderme  qui  engaine  leur  sommet  : ce  sont 
les  papilles  dont  un  grand  nombre  contient  des  organes  du 
toucher. 

L 'épiderme  est  la  partie  externe,  superficielle  (le  vernis 
isolant).  Les  orifices  des  glandes  sudoripares  et  sébacées 
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s’ouvrent  à sa  surface  : c’est  la  couche  protectrice;  elle  s’op- 
pose dans  une  certaine  mesure  à la  pénétration  des  liquides 
extérieurs. 

Enfin,  comme  les  poumons,  la  peau  concourrait  aussi  à 
la  respiration;  mais  la  quantité  d’acide  carbonique  exhalée 
par  cette  voie  est  minime  : trente-huit  fois  moindre  que  celle 
du  poumon;  par  contre,  la  vapeur  d’eau  s’élève  en  moyenne 
à 1 kilogramme  en  vingt-quatre  heures,  tandis  que  la  vapeur 
d’eau  pulmonaire  n’est  que  de  300  grammes  environ. 

Cette  évaporation  insensible,  qu'il  ne  faut  pas  confondre 
avec  la  sueur,  est  sujette  à des  fluctuations  considérables, 
suivant  la  température  et  l’état  hygrométrique  de  l’air. 


RÉSUMÉ  DE  LA  PEAU 


La  peau  est  l’enveloppe  extérieure  du  corps  ; elle  est  très  résistante  et 
jouit  d’une  grande  élasticité. 

Eli  > est  à la  fois  organe  de  protection , de  tact , de  sécrétion , de  respira- 
tion et  d’absorption. 

Elle  se  compose  de  derme  et  d 'épiderme. 


Le  derme  est  la  partie  la  plus  profonde  de  la  peau  ; sa  face  supérieure 
présente  des  aspérités  coniques;  ce  sont  les  papilles,  dont  un  grand  nom- 
bre contient  des  organes  du  toucher. 

L 'épiderme  est  la  partie  externe,  superficielle  ; c’est  la  couche  protectrice. 

Enfin,  comme  les  poumons,  la  peau,  d’après  certains  auteurs  (Mathias 
Duval)  jouerait  un  certain  rôle  dans  la  respiration,  mais  la  quantité  d’acide 
carbonique  exhalée  par  cette  voie  serait  minime.  Le  rôle  de  la  peau  dans 
la  respiration  nous  est  encore  démontré  (Mathias  Duval)  par  un  grand 
nombre  de  pratiques  médicales  qui  consistent,  entre  autres,  à rappeler  et 
à exciter  les  mouvements  respiratoires  par  des  irritants  portés  sur  la 
peau  (frictions,  affusions  d’eau  froide,  cautérisations,  etc.). 
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chure in-8°  de  96  pages,  avec  4 figures  dans  le  texte 2 » 

La  tactique  des  Anglais  après  la  guerre  du  Transvaal,  d’après  leurs 
derniers  règlements  ( Tactique  combinée  et  Règlement  d'infanterie),  tra- 
duction du  lieutenant  Le  Meure,  du  116e  d’infanterie,  détaché  à l’Ecole  de 

guerre.  — Brochure  in-8°  de  92  pages 1 50 

Petit  guide  pour  les  tirs  collectifs  et  les  formations  à prendre  par 
l’infanterie,  par  le  général  Le  Joindre,  commandant  la  36°  division 
d’infanterie.  — Volume  in-32  de  92  pages,  avec  croquis  et  graphiques.  1 » 

Ordres,  contre-ordres,  marches,  contre-marches,  par  le  commandant 
Renaud,  chef  d’escadron  d’artillerie  breveté.  — Volume  in-18  de  234  pages, 
avec  16  croquis 3 5(j 
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Manuel  des  candidats  de  toutes  armes  aux  différents  grades  d’offi- 
cier dans  la  réserve  et  dans  l’armée  territoriale.  Programme  déve- 
loppé des  connaissances  exigées  par  le  décret  du  16  juin  1897.  — Volume 
in- 18  de  708  pages,  avec  280  croquis  dans  le  texte 4 » 

Instruction  spéciale  des  éclaireurs  d’infanterie,  par  le  lieutenant 
J.-M.  Franceschi,  du  137®  régiment  d’infanterie.  — Volume  in-8°  de 
112  pages,  avec  16  croquis  dans  le  texte 2 * 

Instruction  pour  les  éclaireurs  d’infanterie.  Brochure  in-32  de  48  pages, 
avec  un  tableau  de  signaux  pour  la  transmission  optique » 75 

Clauzewitz.  — La  Campagne  de  1814  en  France,  traduit  de  l’allemand 
par  G.  Duval  de  Fraville,  chef  d’escadron  d’artillerie  breveté,  instruc- 
teur d’équitation  à l'Ecole  d’application  de  l’artillerie  et  du  génie.  — 
Volume  in-8°  de  166  pages,  une  carte 3 50 

Les  corps  francs  dans  la  guerre  moderne,  — Les  moyens  à leur 
opposer,  étude  historique  et  critique  sur  l’attaque  et  la  défense  des 
voies  de  communication  et  des  services  de  l’arrière,  par  le  capitaine  V. 
Chareton.  — Vol.  in-8°  de  260  pages,  avec  9 croquis  dans  le  texte..  4 » 

Général  Gàlliéni.  — Rapport  d’ensemble  sur  la  pacification,  l’orga- 
nisation et  la  colonisation  de  Madagascar  (octobre  1896  à mars  1899). 


— Volume  in-8°  de  628  pages 7 50 

Souvenirs  de  Madagascar,  par  le  lieutenant  Langlois.  — Volume  in-8* 
de  192  pages,  37  croquis 3 50 


Campagne  de  1866,  étude  militaire  rédigée  conformément  au  programme 
des  examens  d’admission  à l’Ecole  supérieure  de  guerre,  par  G.  dk 
Renémont. 

Tome  Ier.  Opérations  en  Bohême.  — Volume  in-8°  de  390  pages  avec  20 

cartes  ou  croquis  dans  le  texte 7 50 

Tome  II.  Opérations  sur  le  Mein,  en  Italie  et  en  Tyrol.  — Volume 

in-8°  de  368  pages  avec  14  croquis  dans  le  texte 7 50 

Troubles  et  émeutes.  — Recueil  des  documents  officiels  indiquant  les 
mesures  à prendre  par  les  autorités  civiles  et  par  les  autorisés  militaires, 
par  J.  Saumur,  officier  d’administration  de  lr®  classe  d’état-major.  — 

Volume  in-32  de  88  pages » 50 

École  régimentaire  de  tir  à l’usage  des  officiers  et  sous-officiers 
d’infanterie,  par  le  commandant  breveté  Allegret,  du  4®  tirailleurs 
algériens.  — Volume  in-8°  de  140  pages  avec  11  figures  dans  le  texte.  3 » 
L’Infanterie  perd  son  temps,  par  le  général  Ch.  Philebert. — Brochure 

in-18  de  78  pages 1 50 

Les  cartouches  et  le  caisson  d’infanterie.  — Volume  in-32  de  100  pages 

avec  figures,  broché,  » 50;  relié » 75 

Notre  fusil,  par  le  général  Luzeux.  — Brochure  in-8  de  44  pages. . . . 1 * 

Traité  pratique  de  l’escrime  à l’épée  de  combat  sur  le  terrain,  par 
E.  Darbon,  maître  d’armes  au  23e  chasseurs,  ex-sergent  maître  d’armes 

à l’Ecole  de  Saint-Cyr.  — Brochure  in-12  de  36  pages » 60 

Méthode  d’enseignement  de  l’escrime  avec  l’épée  de  combat.  Jeu 
de  terrain,  par  M.  Serpette,  maître  d’armes  au  5e  régiment  de  hussards. 

— Brochure  in-18  de  80  pages,  avec  12  photogravures 2 » 

Méthode  progressive  et  résumée  de  dressage,  par  le  capitaine  Carrère, 
instructeur  du  14®  régiment  de  chasseurs.  — Broch.  in-18  de  54  pages.  1 » 

Conférences  agricoles  et  morales,  par  Gabriel  Viaud,  vétérinaire  de 
l’armée.  — Volume  in-18  de  196  pages 3 » 

Le  catalogue  général  de  la  Librairie  militaire  est  envoyé  gra- 
tuitement à toute  personne  qui  en  fait  la  demande  à l’éditeur 
Henri  CilARLFJ-LAVAUKKLLK. 


